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A L M O R R A N A S

P O M A D A

CENARRO
Abada 6MADRID

Producto espafiol a base Hamam-virg.* ^sculua hippo- 
caat, novocaína, anestesina, etc. Cura Hemorroides in­
ternas, externas, sangrantes y padecimientos del recto. 
Tobo con cánula, 3,60 peeetas; correo, 4,1a  De venta 

en farmacias.

IL A ©  T  A
M agn ífica  ob ra  del D r. AN A YA , en la  qu e  expone 
to d o s  lo s  c a ra c te re s  y c a s o s  de  e s ta  en ferm edad . 
T ratam ien to  propio y e stu d io , resu m en  y com en tario  
de lo s  p ro fe so re s  e u ro p e o s e sp e c ia liz a d o s  en e s ta  
ram a de ia  M edicina.
Un tom o c u id ad o sam en te  ed itad o .
U na ob ra  p rác t ic a  y n e cesa r ia  a  to d o s  lo s  m édicos. 
Un libro de  c o n su lta  co n stan te .

S O L O  P O R  5  P E S E T A S .

No d e je  de  ad qu irir e s te  libro  y h ag a  s u s  p e d id o s  al 

. P > A [ ^ ' r A O O  ® IR̂  ^  O  ira D O

S Ü B I I ñ
◄  ( R O Ñ A )  ►

cura rápida y 
cómoda con el S u U u r e t o  C a b a l l e i  o
Destructor tan seguro del Sarcoptes Scabiei, que una sola 
fricción, sin baño previo, lo hace desaparecer por completo, 
siendo aplicable en todas las circunstancias y edades por su 

perfecta inocuidad.

|. C A B A L L E R O  R O I G  
Farmacia-Laboratorio: Rocafort, 135, Barcelona

SA H A TO M IO  P E ^ A » C A S T IL L O
—■ ' ■ S A N T A N D E R  .......... .........................

Destinado a enfermos del aparato digestivo, nutrición y sistema nervioso 
Clima delicioso, once hectáreas de parque, completa instalación de mecanoterapia, electricidad, calor y tera­
péutica física. Hotel de dietética. Dos hoteles para psiconeurosis. Pabellón especial de radioterapia profunda.

Sección de tozicómanos.
D i r e c t o r ,  B X C M O .  S R .  D.  M.  M O R A L E S

H O Z N A Y O * ‘ . - L A  M E J O R  A G U A  D E  M E S A

D O C T O R E S :
N O  C O M P R A D  A U T O -  
M O V I L E S S I N O E N

A U TO TO D O
Marqués de Cubas, 12 
MADRID - Teléfono 12389 

♦ ♦ ♦
Coches nuevos y de ocasión. 

Estado perfecto. Facilidades

n iM tirin s l [ » I X  'l o iu e r in sIL

M A L D O N A D O
Casas especializadas en el servicie de
SANATORIOS ♦ PREVENTORIOS 
DISPEN SAR IO S, efe. 4 ^ 4

L e g a n lto s ,  núm . 2 7  - T e lé fo n o  1 3 8 8 8  

Sucursal: F u c n c a r r a l ,  4 8 -T e lé fo n o  1 1 8 4 2

TALLER MECÁNICO de VAREO de colchones
B o l a ,  n ú m .  1 2 - M A D R l D

N u e v o s  l i b r o s  d e l  D r .  V A L D E S  L A M B E A
Jefe de los Servicios de tuberculosis del Hospital Militar de Madrid y Profesor de Fimatología del Ejército

PERCUSIÓN Y AUSCULTACIÓN DEL APARATO RESPIRATORIO

TERAPEUTICA FUNDAMENTAL DE LA TUBERCULOSIS

(Seis lecciones siementales) 
-  8 P E S E T A S  -

(Lecciones p a ra  médicos generales 
y esludiantes) 1 0  P E S E T A S

P e d i d o s  a E L  S I G L O
<í« S S 5 5 # 5S 5 S3 S 6 4 í6 » 5 4 S$6 5 $5 S 5 4S5 3 # 5» Í » $ 6 S

M É D I C O :  A r e e m b o l s o  0 , 7 5 m a s
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B á lsa m o  de  F io r a v e n t i ......................  250 g r .
Ja b ó n  b lan co ...........................................  ^o __
A lc a n fo r  ................................................... 20 __
E se n c ia  de ro m e ro ............................... g  __
E se n c ia  de tom illo ..............................  ,
A m on íaco  ................................................  t 4  —

P a r a  fr icc io n e s  loca le s.— R eu m atism o  crón ico , etc.

T in tu ra  de c a n tá r id a s .................................... 5 g r .
O o ru r o  n eu tro  de q u in in a ...........................  2  —
B á lsa m o  de F io r a v e n ti .................................... 40 __
B á lsa m o  de ro m ero ......................................... 60 __

P a r a  h acer tre s  veces p o r  se m an a u n a fricc ió n  del cue­
ro  cabellu do .— S e b o rre a  (especia lm en te  s ifilít ica ).

B á lsa m o  de F io rav e n ti )
B á lsa m o  de e sp lie g o ....... 5 °

S a lic ila to  de m ercu rio . 15 m ilig . a  10 cen tig .
P a r a  fr icc io n e s  de.spués de  un lin im ento e .tc itan tc en 

la s  p la c a s  de  pelada.

E se n c ia  <le c la v o .................................  ^
M entol .......................................................  ) a-'i 2 g r .

T in tu ra  de nuez v ó m ica .................... 25 cc.
T in tu ra  de q u in a ....................................  75 —
A lcoh ol a lc a n fo r a d o ........................... )
B á lsa m o  de F io ra v e n ti ...................... (

P a ra  fr ic c io n e s  g e n e ra le s  d o s o tres veces a l <lía p a­
r a  c.stim ular las  fu n cio n es cu tán eas.— A fe cc io n es  re n a ­
les con am en aza  de u rem ia , in m inen cia de com a d iab é­
tico , etc.

A lcoh ol de e sp lie g o ............................  1

A g u a  de C o lo n ia ................................... | aa  20 ce,
E se n c ia  de trem en tin a.......................... )
A eohol a lc a n fo rar lo ...............................  40 g r ,
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lidación  de la s  fra c tu ra s , y  puede in ten tarse  d arlo  con ­
tra  c ie r ta s  d e rm ato sis  (p so r ia s is ,  e tc .), y  co n tra  lo s  fibro­
m as, la  hem ofilia y  la  en teron eu rosis.

C oiitrttiiid icacion es.— Im piden  el em pleo de la  m ed ica­
ción  tiro id ea  la  edad  av an zad a , la  d egen erac ión  g r a s ic n ­
ta  y  la  in su ficiencia del m iocard io , la  a r te r io sc le ro sis  y  
la  an g in a  de pecho, la  in su ficiencia ren al, la  g lu co su ria  
y  la  a lb u m in u ria .

P o r  últim o, a  la  p r im era  m an ife stac ió n  de tiro id ism o  
se  su sp en d erá  el tra tam ien to  p or e sp ac io  de d iez d ías.

M o d o s  de ad m in istrac ió n  y  d o sis .— I. G lán d u la  t iro i­
des de carn ero , fre sc a , p icad a  y  h echa b o lita s, que se 
tom an con cald o  o con a z ú c a r  en polvo.

C om ién cese  por un g ram o , p a ra  lle g a r  poco a  poco a  
cu atro  g ram o s.

I I .  C u erp o  tiro id es pepton izado , que rep resen ta  un 
cu arto  de su  peso  de g lán d u la  f r e s c a ; de c u atro  a  16 
g ram o s.

I I I .  T iro id in a  o polvo  de g lá n d u las  d e se c ad a s-  en 
p a stilla s  y  g r a je a s ,  25 cen tig ram o s a  un g r a m o  al d ía.

N o  debe p re p a ra r se  m ucho tiem po an tes d e  u sar la .
IV . J u g o  tiro ideo , e.xtracto flú ido p a ra  inyecciones 

h ip o d é rn iica s : p a ra  in yectar c ad a  sem an a de dos a  c u a ­
tro  cen tím etro s cú b ico s de un a .solución al 1,5 por 100.

V . \ 'o d o tir in a  o tiroy od in a en polvo  o en se llo s de 
25 cen tigram os. D o s is :  de 59 cen tig ram o s a  dos g ram o s 
(ad u lto s).

V I .  T ir a to x in a  (B y la )  o e x trac to  tiro ideo  d e sp ro v is­
to de los lipo ides y leu com aín as tó x ic a s :  prodtjcto  se g u ­
ro y  m uy recom en dab le : p a stilla s  d e  25 m ilig ra m o s ; de 
una a  cu atro  al d ía, grad u alm en te , y m ás en c aso  de 
to leran cia .

E s t a s  p a stilla s  represen tan  cinco veces su  pe.so de j j lá n -  
d u las f re sc a s .

N iñ o s :  C u erp o  tiro id es f r e s c o : d e  25 cen tig ram o s a 
un g ram o  (o  m ás, si la to leran c ia  es s a t is fa c to r ia ) .

T o m o  X  51
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P o lv o  de g lá n d u las  d e se c a d a s ; de lo  a  40  c e n tig ra ­
m os (o  m á s) . •

T ir a t o x in a :  de  m ed ia  a  dos p a stilla s , p rogre sivam en te .

TORMENTILA

F a rm a c o lo g ía .— R a iz  de la  torm en tilla  v u lg a r is  (R o - 
s á c e a s ) .

P r in c ip io s  a c t iv o s :  T o rm en tilo tan in o , r o jo  de torm én- 
tila  y  ác id o  e lág ico .

A c c ió n  f is io ló g ic a  y  terap éu tica .— E s  un buen a s tr in ­
gen te , que, ad em ás, tien e la  v e n ta ja  de  se r  tón ico  (po r 
el torm en tilo tan in o  y el r o jo  de to rm e n tila ), y  h em ostá­
tic o  (po r el ác id o  e lé g ic o ).

S e  em plea en la s  d ia r re a s  p ro fu sa s , en la  d isen teria  
(so b re  todo  con  ten den cia al co lap eo ) y  en la s  h em o rra­
g ia s  v isc e ra le s  (p rin cipa lm en te  en  la  e n te ro rra g ia ) .

M o d o s  de ad m in istrac ió n  y  d o sis .— P o lv o ; de cu atro  a  
10 g ra m o s  al d ia , en  se llo s o bolos.

E x tr a c to  acu o so  ( s e c o ) ; de  do s a  c u atro  g ram o s  al 
d ia  en to m as de  50 ce n tíg rad o s, sob re  todo en p ildoras.

TREMENTINA (Y DERIVADOS)

F a rm a c o lo g ía .— S u b sta n c ia  co m p le ja , v isc o sa , sem i­
flu ida, de c o lo r  am arillo  ro jiz o , o lor pen etran te an á lo go  
al de lo s p in os y  sab o r ac re , in so luble  en  a g u a  y  so lu ­
ble en alcoh ol, en el é ter y  en lo s aceites.

L a  trem en tin a se  obtiene p or in c ision es en el tronco 
de d iv e r sa s  c o n ife ra s , en e sp e c ia l de  la s  s ig u ie n te s :

A le rce , que d a  la  trem en tin a de V en ec ia  (C ó d e x ) .
P in o  m arítim o , que d a  la  trem en tin a de B u rd e o s  (C ó ­

d e x ).
A b ie s  pectin ata , que d a  la  trem en tin a de los V o sg o s .
A d em ás, el C ó d ex  in scr ib e  la  trem en tin a purificada, 

recom endable p a ra  u so  interno.

— 407 —

G o t a s :

E se n c ia  de trem en tin a p u r ific ad a ............... C . S .

P a r a  to m ar de tre s  a  c in co  g o ta s  en  u n a t isa n a  a r o ­
m ática  calien te .— H em atem esis.

In h a la c io n e s :

T rem en tin a  de  V e n e c ia .....................
C re o so ta  de h a y a ...................................
B á lsa m o  del P e r ú .................................. 1
T in tu ra  d e  e u c a l ip t o .............................[ aa
T in tu ra  de b e n ju i.................................. )
E se n c ia  de tre m e n tin a .......................

20  —

100

P a r a  in h alacion es con  un fr a sc o  lav ad o r  lleno h asta  
la  m itad.— 'B ron q u itis  in ten sas, tu b ercu lo sis  pulm onar, 
g a n g re n a  pu lm on ar.

E se n c ia  de tre m e n tin a ......................................  i  g r .
C lo ro fo rm o  ............................................................. 3 —
E te r  ............................................................................. 6  —

P a r a  in h a lar v a r ia s  veces a l d ia  un a g o ta  en  un tro ­
zo de a lgodón .— C oqu elu ch e g ra v e .

L in im e n to s ;

B á lsa m o  de F io r a v e n ti ...........................)
A lcoh ol de e sp lie g o .................................  j
E te r  ...................    4  —
A lc a n fo r  ......................................................  i  —

H . S .  A .— P a r a  fr ic c io n e s  lo ca le s .— R eu m atism o  c ró ­
n ico, n e u ra lg ia s , p a rá lis is .

F r ic c io n e s  a lred ed or de lo s o jo s .— A ste n o p ía  aco m o ­
d ativa .

Ayuntamiento de Madrid
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L a  correspondencia de esta sección deberá dirig irse a l señor D irecto r con advertencia expresa de su destino, T E R T U L I A  
M E D IC A , y la publicidad, a  la Adm inistración, A partado 1 2 1 , M adrid.

E L  M A R E O  D E L  A I R E
E l m areo del aire es el equivalente al 

mareo del m ar, o, m ás exactam ente, el 
m areo del aire es para las personas que 
v iajan  en avión lo que es el m areo para 
las que v iajan  por mar.

E l m areo está generalmente producido 
no sólo por los movimientos m ás o me­
nos violentos de cabeceo o balanceo del 
barco, sino también por la permanencia 
que en el interior del mismo impone el 
mal tiempo. E l avión tiene sobre el bar­
co una gran  ventaja. E l último e stá  li­
gado al elemento sobre el que navega, y 
no puede huir la tempestad sino a costa 
de grandes rodeos; la aeronave puede, 
cam biando de altitud, elevarse por enci­
ma de las capas de aire dem asiado ag i­
tadas y hallar una región m ás tranquila 
propicia al vuelo.

E l mareo del aire se observa, sobre 
todo, en los v ia je s de alguna duración, a 
causa de la atm ósfera encerrada de las 
aeronaves de transporte público. S in  em­
bargo, las personas que tienen un es­
tóm ago sensible pueden también m arear­
se en aparatos abiertos, a causa de las 
violentas sacudidas de los remolinos.

En ciertas altitudes el m areo se pue­
de confundir con los trastornos provo­
cados por la falta de presión ; la sinto- 
m atologia presenta a  veces en muchos 
individuos, si no los m ismos aspectos, 
por lo menos muy sim ilares. S e  recor­
dará que es una excepción hallar en a l­
titudes elevadas remolinos susceptibles de 
m arear a un piloto que vuele en un apa­
rato abierto.

C ausa determinante. —  Movimientos

oído es para algunos otorrinolaringólo- 
gos el factor principal del conjunto de 
causas que pueden ocasionar el mareo 
del aire.

E l profesor Quix, de la Universidad 
de Utrecht, una de las personas que más 
han estudiado los “ trastornos aeronáu­
tico s” debidos a  la excitación de los 
conductos sem icirculares y del sistem a 
otolítico, ha dem ostrado que el mareo se

D ia r r e a s  e s t iv a le s

ELDOFORMO
»  73a t / é ^  «

produce por una fuerte excitación anor­
mal y no fisiológica del aparato oto­
lítico.

N o  es necesario, para determ inar una 
excitación violenta del aparato  auditi­
vo, que los movimientos de subida y 
bajada sean muy acentuados, lo que en 
la práctica suele ser muy ra ro ; basta 
con que sean bruscos y frecuentes. Un 
descenso de algunos m etros muy breve, 
pero muy rápido, lo mismo que las osci­
laciones mínimas, pero repetidas, alre­
dedor del e je  longitudinal del avión, es 
suficiente para provocar una intensa e x ­
citación otolítica, que en este caso varía  
de segundo en segundo, terminando las 
personas sensibles por no poder sooor- 
tar sin m alestar estos movimientos.

CAUSAS FAVORABLES

JaraDe BeDa.-Teiradinamo.-sepii- 
cemiol. PurgantiKJaraDe de Frutas)

(V é a se  an un cio  p ág in a  X V I.)

bruscos de subidas y bajadas causados 
por los rem olinos; e stas bajadas casi 
instantáneas y estos restablecimientos re­
pentinos en la  línea de vuelo pueden 
ocasionar un descenso de cinco a 30 me­
tros o m ás, que provocan gran  excita­
ción en el órgano auditivo, en el siste­
ma nervioso gran  sim pático, a sí como en 
el aparato  digestivo.

L o s movimientos de balanceo, mucho 
menos importantes y, en general, muy 
soportables alrededor del eje longitudi­
nal del aparato, pueden también provo­
car el m areo ; su movimiento es análo­
go al que sufren los barcos.

L a  brutal excite ción del órgano del

A tm ósfera de la cabina.— L a s  condi­
ciones de ventilación, de calefacción, el 
ruido del motor y los olores son las 
causas principales. Tienen tal importe n- 
cia, que en la actualidad la m ayoría de 
los médicos de la aeronáutica civil con­
sideran el m areo del aire m ás bien como 
un accidente de intoxicación debido a la 
falta  de higiene en la  cabina que a  un 
defecto de adaptación a  los movimientos 
del avión, estimando que se podrá evitar 
fácilmente si se toman ciertas precaucio­
nes, de las cuales unas dependen de la 
construcción, del aparato, y las otras, del 
pasajero. Se  ha comprobado que en el 
curso de ciertos v ia je s efectuados en 
tiempo de perfecta calma, sin el m-?r.or 
remolino, muchos pasajeros han sentido 
m olestias en las cabinas muy caldeadas 
y mal ventiladas de ciertos aparatos. E s ­
tas m ismas personas han efectuado el 
mismo recorrido en iguales condiciones 
atm osféricas, o quizás no tan buenas, 
pero en otro tipo de aparato bien venti­

lado, y no han sentido m alestar alguno.
E l mismo fenómeno se observa “n el 

mar. U n pasajero  bastante sensible so­
portará m ejor una m ar gruesa si eátá 
echado en una butaca sobre cubierta, res­
pirando el aire puro, que si está acos­
tado en su cabina, donde la atm ósfera 
está caldeada y encerrada.

a ) E l  vértigo óptico.— E l vértigo 
óptico no es m ás que una complicación 
del balanceo alrededor del e je  longitu­
dinal del avión, debido, sobre todo, al 
tipo de aparato empleado. E n  el tipo de 
avión de transporte de ala elevada, don­
de la cabina se encuentra debajo del ala, 
el pasajero  tiene la vista libre y ve el 
plano sobre la línea del horizonte, sin 
punto de comparación. P or consiguirnte, 
no habrá una discordancia desagradable 
entre sus impresiones visuales y las sen­
saciones de los movimientos de balanceo 
alrededor del e je  longitudinal del av ’ón.

E n  los tipos de aviones de transporte 
de a la  b a ja  la cabina está colocada enci­
ma de las alas, que tapan gran  parte de 
la v ista que se puede tener desde el 
avión. E ste, en el curso  de sus movimien­
tos alrededor de su e je  longitudinal, la 
impresión visual de balanceo será, por 
los numerosos puntos de comparación, 
mucho mayor que la sensación experi­
mentada. E sta  discordancia aumenta, 
adem ás, con las partes del avión, como 
m ástiles, alam bres, etc., que están den­
tro del campo visual del p asa je ro ; produ­
ce prim ero una sensación desagradable, 
m olesta después, que puede, al exacer­
barse, provocar náuseas y vóm itos, ter­
minando la obra que el movimiento del 
avión y la atm ósfera encerrada han pre­
parado. E l vértigo óptico despende, por

H O S P É O E S E . E N  E L

GRAN HOTEL LONDRES
GALDO» 2, tfs<|um« a Carmen y PreciadoSt 
próximo a la P u e r t a S p L « M A D R l D

tanto, de los movimientos del avión y 
de su construcción.

b) L a  ventilación.— Se  hacía aún no 
hace muchos años, en la m ayoría de las 
cabinas, de atrás hacia adelante, a  causa 
de la presión que se produce durante el 
vuelo en el puesto de pilotaje. E sta  ven­
tilación no sólo era insuficiente, sino 
que tenía a  veces el doble inconveniente 
de introducir en el interior de la cabina 
emanaciones procedentes de los lavalios, 
situados en la parte posterior de la m is­
ma, y fuertes olores de vapor de aceite 
quemado.

E n  los aparatos de último modelo la

TÍ
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ventilación se efectúa de delante atrás. 
Se  recomienda no abrir las ventanas, que 
están provistas de un dispositivo que 
permite al pasajero  tener aire fresco al 
lado de su asiento sin m olestar a  los de­
m ás viajeros. E ste  dispositivo aporta una 
gran  m ejora, susceptible de disminuir, en 
considerables proporciones, los m alesta­
res provocados por una ventilación de­
fectuosa.

c) Un sistem a calefacción defec-

Fábrica especializada en ProductosDietéticos 
y de Réeimen Vegetariano

C A S A  S A N T I V E R I ,  S .  A .
C ali, 2 2 . -  B A R C E L O N A

tuoso puede ser también una de las cau­
sas importantes que provoquen el mareo. 
Cuando el avión está provisto de n'oto- 

'r'es que se enfrían por agua, la calefac­
ción de la cabina se efectúa sin la menor 

'd ificu ltad ; el agu a caliente procedente 
■ del motor atraviesa toda la cabina antes 
de volver al radiador, produciendo un 

' cálor suave y agradable, no despide nin­
gún olor y puede regularse de un modo 
relativamente fácil, aumentando o d is­
minuyendo la superficie de calor.

Cuando el aparato está provisto de 
m otores enfriados por aire, es mucho 
m ás difícil encontrar una solución tan 
satisfactoria , obteniéndose generalmente 
la calefacción del modo sigu iente: el 
tubo de escape está rodeado de una fa ja  
abierta en la parte an terior; el aire pe­
netra, se calienta y después pasa a  la ca­
bina. L a  m ejor solución, a  la que se lle­
ga rá  tarde p  tem prano para los grandes 
aparatos de transporte, es la de un mo­
tor au xiliar que procure la corriente ne­
cesaria al alumbrado, calefacción y has­
ta para la cocina de a  bordo, etc.

d) L a  cuestión de la im portancia del 
ruido de los motores también ha sido, 
planteada; pero no creemos en la gran 
influencia del ruido en el m areo del a i r e ; 
sin em bargo, reconocemos que para las 
personas nerviosas el ruido de los moto-

l O D A R S O L O
Primer producto de iodo y arsénico

B A L D A C a  -  P I S A

res, y especialmente de la hélice, es muy 
molesto, y que su supresión aum entaría 
considerablemente la comodidad y el en­
canto del v iaje  en avión.

e) Respecto al facto r psíquico, es in­
útil que nos detengam os en dem ostrar 
su influencia considerable, adm itida por 
todos. E l pasajero  que se instala a  bor­
do con optimismo, persuadido de que no 
se ha de m arear, tiene muchas probabili­
dades para no padecer e sta molestia. L o s 
saquitos de papel impermeable colgados 
en el respaldo de los asientos tienen a 
menudo una influencia deplorable, pues 
atraen la atención del v ia jero  sobre la 
frecuencia del mareo. Sin pretender pro­
poner su supresión, consideram os que 
convedría buscarles un sitio menos visi­
ble, aunque siem pre al alcance de la m a­
n o ; debajo del asiento, por ejemplo.

f) En fin, el mareo en el avión, co­
mo el m areo en el barco, es contagioso; 
basta con un pasajero  indispuesto para 
tener a bordo varios casos, incluso en 
una travesía tranquila. O tras veces, al 
contrario, a  pesar de violentos remolinos, 
nadie se encuentra m a l; pero si por des­
gracia  alguno comienza a sentir las pri­
m eras m olestias, todos los pasajeros pa­
gan su tributo.

g) L o  m ism o que en el m ar el tener 
la atención f i ja  impide muchas veces el 
mareo, es muy conveniente en avión po­
ner a  la disposición de los v iajeros m a­
pas que les permitan seguir el trayecto, 
gu ías que les ilustren sobre las particu­
laridades del camino y describan las re­
giones y ciudades sobre las que vuelan, 
con lo que el espíritu del v iajero  está 
entretenido y se evitará muchas vece.s la 
menor molestia. D esde este punto de 
vista, los grandes aviones modernos es­
tán perfectamente ideados; le es muy 
fácil al pasajero  ir al bar o  al salón de 
fum ar y circular por el pasillo que le

s  0 IL  = A  B=
Protege mucosa gástrica

conduce de la  parte posterior al puesto 
de mandos, donde puede, sin m olestar a 
nadie, ver trab a jar  al personal y adm i­
rar el panorama.

h) Respecto a los medicamentos y a 
los m últiples remedios o panaceas, no 
se puede negar que tienen alguna in­
fluencia psíquica, por lo cual nos gu ar­
darem os muy bien de destru ir la fe, que 
es lo único que salva. .

Sin lom atología. —  L a  sintom atologia 
del mareo en el aire es casi la mism a que 
la del m areo en el m ar, y puede presen­
tarse de tres m odos:

M odo cefálico (comienza con bostezos 
continuados, seguidos de cefalalg ia bas­
tante violenta, acom pañada de ruidos en 
los oídos, intensa salivación, náuseas 
m ás o menos violentas, y otras veces, al 
contrario, angustia o somnolencia).

Form a gástr ica  (m alestar indefinible, 
al que siguen rápidamente las náuseas 
y los vóm itos repetidos, muy molestos 
por tener el estóm ago vacío).

F o rm a m ixta (sucesión de los fenóme­
nos que caracterizan las form as cefáli­
cas y gástricas).

E l m areo no se presenta siem pre del 
m ism o modo en el mismo individuo.

TR.\TAMIENT0

a) Preventivo.— Parece el más im­
portante de todos. E l m areo en el aire 
depende mucho m ás de la higiene que 
de la  terapéutica.

Se  sabe hace mucho tiempo que en el 
mar el m areo no se produce o que, por 
lo menos, las m olestias que ocasiona son 
mucho menores cuando se tiene la pre­
caución de echarse con la cabeza baja.

L a  falta de sitio en el avión obliga hasta 
ahora a  los pasajeros sensibles a  perm a­
necer sentados. Gran parte de las medi­
das de profilaxis pertenecen al exclusivo 
dominio del constructor, y es casi segu­
ro que si se llegan a  perfeccionar la ven­
tilación y la calefacción, remediando los 
defectos que hemos mencionado, que cpn 
frecuencia son los principales causantes 
del m areo, éste  dism inurá en dos terce­
ras partes por lo m enos; pero de todos

J A R A B E  A L M E R . A
A BASE DE FOSFATO DE CAL 
GELATINOSO. EL MAS ASIMI­

LABLE

modos hay que reconocer que ya se ha 
hecho mucho en este sentido.

E l piloto del avión también puede in­
tervenir, pues si al barco le es imposible 
navegar únicamente en regiones tranqui­
las, para el avión es bastante fácil evi­
tar las zonas ag itadas de la atm ósfera.

L a s  otras medidas preventivas debe 
tom arlas el pasajero . L a  prim er pregun­
ta que se hace es la de si conviene o no 
comer antes del vuelo. L a  m ayor parte 
de los autores recomiendan no alterar 
en nada las costumbres norm ales, evi­
tando, sin em bargo, las com idas dem a­
siado abundantes, indigestas y, sobre to­
do, precipitadas.

T odos los remedios preconizados con­
tra el m areo en el m ar se han ensayado 
contra el m areo en el aire, con los resul­
tados m ás variados, lo que explica la 
im portancia prim ordial del factor indivi­
dual. L a  autosugestión, la acción de la 
voluntad, la sugestión simple o con ayu­
da de un medicamento anodino dan muy 
buenos resultados, sobre todo en los ner­
viosos. Tam bién es muy conveniente fa ­
ja rse  el vientre desde la ingle hasta el 
pecho con una fa ja  de franela bastante 
apretada.

Tam bién se recomienda d istraer el es-

l O N - C A L C I N  A
-----------  P A L L A R E S  ------------

A  b a s e  d e  C l o r u r o  d e  C a l c i o

F r a s c o  e  i n y e c t a U e s

piritu leyendo un libro agradable, una 
gu ia de la región o m irar el panoram a 
si la cabina tiene herm osas ventanas

L o s  medicamentos que se recomiendan 
contra el m areo son innum erables; la 
m ayoría son ineficaces y sólo algunos 
merecen atención.

b) Curativo.— N o  es aplicable en el 
avión en las condiciones actu ales; por 
consiguiente, huelga hablar de él.

E l m areo en el aire, como el m areo en 
el m ar, cesa generalmente en cuanto se 
toca tierra. Sin em bargo, sucede, cuando 
el tiempo ha sido particularm ente malo, 
que algunas personas sensibles sigan  sin­
tiendo m olestias durante el trayecto en 
autom óvil o en tren consecutivos al ate­
rrizaje. B a sta  en estos casos con abrir 
una ventana o echarse para evitar todo 
m alestar.
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Especializado en la curación de G.eum as -  C atarro s -  Consecuencias áripales

G R A N  H O T E L  D E L  B A L N E A R I O
(En el mismo edificio de los baños, estufas, inhalaciones etc.)

T o d o  c o n f o r - C o c i n a  d e  p r i m e r  o r d e n  a  c a r g o  d e  a c r e d i t a d o  j e f e  d e  M a d r i d .  

A u t o m ó v i l  d e l  G R A N  H O T E L  a  l a s  e s t a c i o n e s  d e  O v i e d o

i 5  de  J U N I O  a 3 0  de S E P T I E M B R E

MEDINA DEL CAMPO1

Balneario de Carlos III
r-rt-r^ j T  t  Temporada de l.° de Julio 
A  A v. A Av Av _  a 15 de Septiembre —

( V A L L  A D O L I D )
Cloruradosódicas sulfurosas, variedad yodobromurada 15°

ESLROFULISMO, UINECOPATIAS, 
REUMATISMO, ANEMIA, NEUROSIS

Temporada: 15 de Junio a 15 Septiembre
in6dico-director en propiedad: Excelentísimo señor fnn 

UICTOR m.a CORTEZe

Nervios. - Reuma. - Escrófula. - Piel

Deliciosa estación de uerano. - Gran parqoe y monte
Clima de montaña, 780 metros

Servicíelo directo desde Madrid en tres horas.

-

T E R M A S  O R I O N
S a n t a  C o lo m a  de F a r n é s  (G e r o n a )

Aguas agratotermas radioactivas. Las másfluoruradas 
de Europa, contienen emanación de torium.

Informes y folletos;
HOTEL LEONES DE ORO, Carmen, 30 , Madrid

Enfermedades nerviosas, afecciones circulatorias, 
reumatismos, procesos quirúrgicos

r Temporada; Del 15 de Mayo al 31 de Octubre

gyii:r;;;n

B A R A C H O L
Antisárnicc ideaL Obra por absorción medicamentosa y evaporación de gases, curando la sama sin baños, sin J  

desinfección de ropas y aplicando la pomada únicamente en las manos. |

L A B O R A T O R I O S  F A U S  —  V I L L A F R A N C A  D E  O R I A  ( G U I P U Z C O A )  |
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G A S T R I T I S  D  O  L O R O  S - A  S

H Y P E R C L O R H I D R I A

U L C E R A S

C u r a c i ó n  G á s t r i c a

L a b o r  a t o  r  i o  
___ TI Ó ___
Torrente de las nores.73 
B A R C E L O N A

L a  c a j a  d e  
2 0  d o s i s  
r<cz 1 0  g r a m o s

6  P E S E T A S

T R A TA M IE N TO  DE LA AEROFAGIA Y  S U S  C O N S E C U E N C IA S '

INSOM N IOS
T R A S T O R N O S  C A R D I A C O S

T R A S T O R N O S  N E R V I O S O S

T R A S T O R N O S  P U L M O N A R E S

A E R O P H A C Y L

L A B O R A T O  R I O

_______T I Ó _______
M O D O  D E  E M P L E O

Pi

Torrente de las Flores,'75 
B A R C E L O  N A Lo caja de 4 5 comprimidos: PESETAS

1 ó 2 co m p n im id o s  
d isu e lto s  en el agua 
en medio de las comidas’
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D r . M A R I A N O  A C E Ñ A

D e la  B e n e fic e n c ia  M u n ic ip a l de 
M a d rid .

D r .  V I T A L  A Z A  Y  D I A Z  

D ir e c to r  del S a n a to r io  q u irú rg ic o  
de S a n ta  A lic ia .  A c a d é m ic o  d e  nú> 
m ero  de la  N a c io n a l d e  M ed icin a.

P r o f. J .  B L A N C  Y  F O R T A C I N  

A g r e g a d o  d e  la  F a c u lta d  d e  M a ­
d rid . J e fe  d e  CU n ica  d e l H o s ­
p ita l d e  la  B e n e fic e n c ia  g e n e ra l. 
A c a d é m ic o  C . d e  M a d rid  en  la 

N a c io n a l d e  M ed icin a.

D r .  J U L I O  B R A V O  

Tefe de la  S e c c ió n  de P ro p a g a n d a  
de la  D ire c c ió n  g e n e r a l de S a n i­
dad. M é d ico  d e  lo s D isp e n s a rio s  

A n t iv e n é r c o s  n a c io n a les.

D r .  S A N T I A G O  C A R R O  

P ro fe s o r  del I n s titu to  R u b io . A c a ­
d ém ico  d e  n ú m e ro  d .5 la  N a c io n a l 

de M ed icin a.

P r o f .  A .  F E R N A N D E Z  M A R T I N  

A u x ilia r  de la  F a c u lta d  de M a ­
drid . D e  la  B e n e fic e n c ia  M u n ic i­

p a l de M ad rid .

D r .  E .  F E R N A N D E Z  S A N Z  

P re s id e n te  d e  la  L ig a  N a c io n a l 
d t  H ig ie n e  M e n ta l. A c a d é m ic o  de 
n ú m e ro  d e  la  N a c io n a l de M e ­

d ic in a.

P r o f .  F I D E L  F E R N A N D E Z  Y  
M A R T I N E Z

D e la  F a c u lta d  de G ra n a d a . D e  
la  B e n e fic e n c ia  g e n e r a l y  A c a d é  
m ico  C . en  la  N a c io n a l de M e ­

dicin a.

P r o f .  A .  G A R C I A  Y  T A P I A
D e  la  F a c u lta d  de M a d rid . A c a ­
d ém ico  de n ú m e ro  de la  N a c io n a l 

de M ed ic in a .

D r .  M A R I A N O  G O M E Z  U L L A  

In sp e c to r  g e n e ra l de C ir u g ía  del 
E jé r c ito .

D r , F .  G O N Z A L E Z  D E L E I T O  

T e n ie n te  C o ro n el M é d ico . J e fe  de 
la  C lín ic a  P s iq u iá tr ic a  M il ita r  de 

C iem p o zu elo s .

D r .  J O S E  G O Y A N E S  Y  C A P -  
D E V I L A

D e c a n o  de^ la  B e n e fic e n c ia  p r o v in ­
c ia l. A c a d é m ic o  de n ú m e ro  y  B i ­
b lio te c a r io  de la  N a c io n a l d e  M e ­

d ic in a.

D r . B A L T A S A R  H E R N A N D E Z -  
B R I Z

D e  la   ̂ B e n e fic e n c ia  p ro v in c ia l. 
A c a d é m ic o  C . de M a d rid  en  la 

N a c io n a l de M ed icin a.

D r .  J .  D E  I S A S A  V  A D A R O  

P e d ía tra .

D r .  S A N T I A G O  L A R R E G L A  

J e fe  del L a b o ra to r io  del H o sp ita l 
d e  S a n  F r a n c is c o  d e  P a u la  y  del 
d e  P e d ia tr ía  de la  F a c u lta d  de 

M e d ic in a .

D r . E .  L U E N G O  Y  A R R O Y O  

D e l In s t i tu to  N a c io n a l de H ig ie n e .

P ro f, G R E G O R I O  M A R A Ñ O N  Y  
P O S A D I L L O  

D e la  F a c u lta d  de M ad rid . A c a ­
d é m ico  de n ú m e ro  de la  N a c io ­

n a l d e  M ed icin a.

D r .  S .  G A R C I A  V I C E N T E  

J e fe  d e l S e r v ic io  d e  L a r in g o lo g ía  
d e  la  In s t itu c ió n  A n titu b e r c u lo s a  

M u n ic ip a l de M ad rid .

D r . M A N U E L - M A R I N  A M A T  

J e fe  d e l s e rv ic io  d e  O fta lm o lo g ía  
de la  B e n e fic e n c ia  p ro v in c ia l de 
M ad rid , A c a d é m ic o  C . d e  la  N a ­

c io n a l de M ed ic in a .

D r . N I C A S I O  M A R I S C A L  Y  
G A R C I A

D ire c to r  d e l I n s t i tu to  N a c io n a l de 
T o x ic o lo g ía . A c a d é m ic o  y  S e c r e ­
ta r io  p erp e tu o  de la  A c a d e m ia  N a ­

c io n a l de M ed icin a.

D r . A .  M O R A N A  Y  J I M E N E Z  

A n á lis is  c lín ico s .

D r .  F .  M U R I L L O  Y  P A L A C I O

E x  D ir e c to r  g e n e ra l de S an id ad . 
A c a d é m ic o  d e  n ú m e ro  de la  N a ­

c io n a l d e  A fed ic in a .

P r o f .  J .  A .  P A L A N C A  Y  M A R ­
T I N E Z  F O R T U N

E x  D ir e c to r  g e n e r a l de S an id ad . 
P r o fe s o r  d e l I n s t i tu to  N a c io n a l. 
A c a d é m ic o  de la  N a c io n a l d e  M e ­

d icin a.

P r o f .  A N T O N I O  P I C A  Y  P A S ­
C U A L

íé d ic o  fo re n se  de M a d rid . P r e ­
s id e n te  d e l C o le g io  d e  M é d ico s  de 

M a d rid .

P r o f. G U S T A V O  P I T T A L U G A  Y  
F A T O R I N I

D e  la  F a c u lta d  d e  M a d rid . D i ­
r e c to r  de la  E s c u e la  N a c io n a l de 
S an id ad . A c a d é m ic o  d e  n ú m e ro  

de la  N a c io n a l de M ed icin a.

D r .  A  P U L I D O  Y  M A R T I N

U ró lo g o . D e  la  B e n e fic e n c ia  p r o ­
v in c ia l.  A c a d é m ic o  C . de M a d rid  

en  la  N a c io n a l de M ed icin a.

D r e s . J U L I A N  Y  S A N T I A G O  
R A T E R A  Y  B O T E L L A

R a d ió lo g o s . D e  la  B e n e fic e n c ia  
P r o v in c ia l.  A c a d é m ic o s  C . de M a ­
d rid  en  la  N a c io n a l d e  M ed icin a.

D r .  J .  M A R T I N  R E N E D O

J e fe  d e  la  C lín ic a  O fta lm o ló g ic a  
d e l H o s p ita l M il ita r  d e  C a ra -  

b an ch eL

P r o f. R .  R O Y O - V I L L A N O V A

D e  la  F a c u lta d  d e  V a lla d o lid . 
A c a d é m ic o  C . de V a lla d o lid  en  la 

N a c io n a l de M ed ic in a .

D r .  J .  S A R A B I A  Y  P A R D O  

P e d ia tra . D e c a n o  del H o s p ita l del 
N iñ o  J e s ú s . A c a d é m ic o  d e  n ú m e ­
ro de la  N a c io n a l de M ed ic in a .

P r o f .  A N T O N I O  S I M O N E N A  Y  
Z A B A L E G U I

D e  la  F a c u lta d  de M e d ic in a  de 
M a d rid . A c a d é m ic o  de la  N a c io ­

n a l d e  M ed ic in a .

P r o f .  E N R I Q U E  S U Ñ E R  Y  O R - 
D O Ñ E Z

D e  la  F a c u lta d  d e  M e d ic in a  de 
M ad rid . .A ca d ém ico  d e  n ú m e ro  de 
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M e d i c i n a  l e ^ a l  d e  l a  p a r á l i s i s  g e n e r a l  p r o g r e s i v a
POR SL

D r .  F .  G O N Z A L E Z  D E L E I T O
T e n ie n te  C o ro n e l m éd ico . J e fe  d e  la  C lín ic a  p s iq u iá tr ic a  m ilita r  d e  C ie m p o zu e lo s .

E.k  P ro fe s o r  de P s iq u ta triu  d e  la  A c a d e m ia  de S a n id a d  M ilitar.

H a s ta  h ace  unos vein te añ o s los p rob lem as m édico- 
le g a le s  que su sc itab a n  lo s  p a ra lític o s  se  lim itab an  a  in­
fo rm a r  so b re  h ech os re a liz ad o s en el p r im er período  
clín ico  de la  e n ferm ed ad , que p recisam en te  p or e so  e ra  
d e sign ad o  p o r  a lg u n o s con el n om bre de período  m é- 
d ico lega l d e  la  p a rá lis is . A lg u n o s lo llam ab an  período  
p re p ara lít ico , com o si e s to s  p erío d o s in ic ia le s no fo r ­
m aran  p arte  in te gra l de la  en ferm ed ad . E l  n om bre e ra  
to d av ía  m á s ab su rd o  que el de pretu b ercu loso , p u es, al 
fin y  al cab o , con  e ste  ú ltim o se  d e sign an  c u ad ro s  c lí­
n icos que m u ch as veces se  detien en  y  retroceden  sin  
lle g a r  a  lo s  períod os av an zad o s y  finales de l a  e n fe rm e ­
dad, m ien tras que lo s  p re p ara lít ic o s  e ran  p ac ien tes que 
de un m odo casi fa ta l ab o cab an  a  lo s e s ta d io s  finales. 
L a s  rem ision es, au n  tom an do p or ta le s  to d a s  la s  que se 
d e scrib ían , e ra n  v e rd ad e ra s  ra re z as .

E n  rea lid ad , e r a  la  in ic iac ión  c lín ica  de la p a rá lis is  
gen era l, que, com o sab em os h oy  d ía. v'a p reced id a de 
un período  d e  la te n c ia  en el qu e  e x iste n  a lte racion es 
ev iden tes en el líq u id o  ce fa lo rraq u íd e o , y  le sio n es a n a ­
tóm icas b ien  d em ostrab les en  m en in ges y  co rteza  que 
no dan  lu g a r  a  tra s to rn o s  fu n cio n ales.

E n  lo s c a so s  sim p les de  p a rá lis is  gen era l la  in ic ia ­
ción  c lín ic a  se  re v e la  por u n a  l ig e r a  obn u b ilación  de  la  
con cien c ia  del en ferm o , obn ub ilación  que d esap arece  
m á s ta rd e , y  p or lo s p r im ero s fa llo s  de  la  ac tiv id ad  
p síq u ica , fa llo s  que recaen  de  p re fe ren c ia  en  la s  fu n ­
cion es m á s e lev ad a s y  co m p le ja s , y  a fe c ta n  a  lo s  sen ti­
m ien tos ático s y  e sté tic o s  m á s finos. D e  ah í lo s ju ic io s  
d e fe ctu o so s , el sa c a r  con clu sion es e rró n e a s  y  el av en tu ­
ra r se  en ac to s  y  em p re sa s  teniendo p or g u ía  tan  sólo  
lo s  d e se o s  del m om ento, sin  p a ra r  m ien tes en d ificu lta­
d es, im posib ilidades, c o n secu en c ias fu n e sta s , etc. P o r  
e so , en lo  econ óm ico , se  em prenden  n egoc io s ru in osos, 
se  hacen  co m p ras y  v en tas ab su rd a s , o p erac ion es b u r­
sá t ile s  ca ta stró fic a s , etc., y , en o tro  orden de asu n to s, se  
rea lizan  m atrim o n io s d escab e llados y  se  d ictan  te s ta ­
m en tos in sen satos.

T o d o s  e s to s  ac to s  son  esp on tán eos en o c a s io n e s ; pero 
o tra s  veces son  in du cidos p or tercero s, que se  a p ro v e ­

chan  crim in alm en te  de la  d eb ilidad  m en tal de aq u el en ­
fe rm o  y  le su g ie re n  el com eterlo s p a ra  lu cra j.se  con 
e llos. C uan do el ab su rd o  no es m uy llam ativo  y  cabe la 
exp licac ión  de lo s  f r a c a s o s  que se  su fre n  o d e  la s  ton ­
te r ía s  que se  h acen , la  f a m ilia  e s  la  p r im era  en  darlo s 
por buen os y  en re s is t ir se  a  c reer en la  en ferm ed ad  
m ental. S ó lo  m á s ta rd e , cu an d o  é s ta  h a p ro g re sa d o  y 
se  h a hecho m á s  o sten sib le , qu ieren  re p a ra r se  de algpi- 
110 d e  lo s e rro re s  s u f r id o s ;  pero  la s  m á s de la s  veces 
e s  tard e , y  los in fo rm es m éflico legales o  p o ste r io r i siem ­
pre  h an  pecad o  de deficientes.

A p ar te  de esto s c a so s . lo s  p rob lem as que e sta  e n fe r ­
m edad p lan te ab a  se  redu cían  a  lo s de in tern am iento  y 
d ec larac ió n  de in cap ac id ad  e irre sp o n sa b ilid a d  to ta l. E l 
terrib le  c a lifica tiv o  de  p ro g re siv a  h ac ia  v a le r  siem pre  
su s  derech os, y lo s  en fe rm o s m orían  en p lazo  re la ti­
vam ente  b reve  p or ictus, por lesión  c ard ía c a , por m a­
ra sm o  : en  ge n e ra l, puede d ec irse  que p o r  f r a c a so  de los 
cen tro s n e rv io so s  vege tativo s. D u ra n te  el tiem po de  su ­
perv iven cia  e ran  ra r ís im a s  la s  deten cion es, y m á s aú n  
las  rem ision es. S e  c ita , s í, el c a so  de D on izetti, que en 
un p erio d o  de rem isión  d e  su  p a rá lis is ,  por h ab er p a ­
decido  m a la r ia  n a tu ra l, com pu so  el D o n  S e b a s t ia n o : 
p ero  ca so s  com o éste  e ran  tan  ra ro s , que no llega ro n  a 
p reo cu p ar a  los m éd ico s de aq u el entonces, y n oso tro s 
tenem os que h ac e r  g ran d e s  re se rv a s  ac e rca  de ellos, 
pues no ten iendo o tro s m edios d ia g n ó stic o s  que lo s  pu­
ram en te c lín icos, cabe  que .se com etieran  e rro re s  de 
bulto.

M a s , hoy d ía , el prob lem a m éd ico lega l se  ha com pli­
cad o  m ucho. P o r  un lad o , al d e m o stra rse  la  e x is te n c ia  
con stan te  de un p eríodo  d e  le sio n es an a tó m ica s  y  re a c ­
cion es b io ló g ic a s  ev identes, sin  m an ife stac io n e s  c lín icas 
o sten sib les, se  am p lía  en lím ites no so sp ech ad o s la  du ­
ració n  del perio do  m éd ico lega l in ic ia l, y  n os p lan tea 
los s igu ie n te s  p ro b le m as : ¿ q u é  debem os p e n sar  de la  
le sp o n sab ilid ad  y  de la  c ap ac id ad  de ju ic io  d e  los e n ­
fe rm o s que, sin  h ab er dado h a sta  en ton ces s ín to m as 
clín ico s o sten sib les, p resen tan , sin  em b argo , reaccion es 
ev iden tes de p a rá lis is  ge n e ra l en su  1. c. r., W asserm an n
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po sitiv o , cu rv a  tipo cid L a n g e  y  lig e ro  au m ento  de cé ­
lu la s  ?

¿ E sta m o s  au to r iz ad o s p a ra  en este  m om ento d ar  un 
d iag n ó stic o  ro tun do de  p. g . en ac tiv id ad  con to d a s  su s  
con secu en cias e  im pon er al e n fe rm o  el tra tam ien to  sin  
ten er en cu en ta  su s  op in ion es y  aten ién don os só lo  a  lo s 
deseo s del fa m ilia r  m ás a f i n ?  ¿P o d e m o s  ped ir su  in ­
c ap ac id ad  en  acjuel in stan te ?  ¿C ó m o  ju z g a r  lo s hech os 
re a liz ad o s  en  e s ta s  con d ic ion es, sob re  todo  si pueden 
com prom eter la  econ om ía y  el p o rv en ir  del e n ferm o  -y de 
su s  a l le g a d o s?

‘C on  se r  e s to s  p rob lem as g ra v e s  y a rd u o s, la  ra re z a  
de su  p lan team ien to  h ace  que 
se  le s  con ceda e s c a sa  im - 
portan c ia . P o c a s  v eces tro ­
p ezarem o s con e s to s  c a so s , y 
segu ram e n te  lo  que m ás d u ­
d a s  le g a le s  pod ía  p rovócal­
e s  la  im p lan tación  fo rz o sa  
del tra tam ien to , deb ido  al 
r ie sg o  qu e siem pre  trae  con ­
s ig o . E n  to d o s lo s dem ás 
a su n to s  el e x am en  clín ico  y 
la  re lac ión  en tre  ac to s  re a ­
liz a d o s an terio rm en te  p or el 
e n ferm o  y  lo s  que ah o ra  
re a liz a  n o s  se rv irá n  de g u ía  
se g u ra . S o b re  todo, la  con ­
tin u idad  o  d iscon tin u idad  de 
su  m odo  de  ser, la  co n ­
co rd an c ia  o d isco n fo rm id ad  
en tre lo  que h ac ía  an tes
y  lo  que h ace ah o ra  se r á  n u estro  m e jo r  elem ento de 
ju ic io . U n  hecho, q u izá  in trascen d en te , pero  que co n tra­
d ig a  to d a  la  v id a  p síq u ica  an te rio r del e n ferm o , ten drá  
en  e s to s  c a so s  un v a lo r  cap ita l com o in d icad or del e s ­
tad o  m ental.

E n  cu an to  a  c o n fo rm id ad  o re s is te n c ia  a l tra tam ien ­
to, q u iz á  la  re s iste n c ia  pu eda e s tim a rse  com o  m a n ife s­
tac ión  m orbo sa . L o  que im p orta  en  e s to s  c a so s , m á s 
que con ven cer a l e n ferm o , e s con ven cer a  la  f a m i l i a ; 
con ven cid a é sta , el prob lem a m éd ico lega l s s  sim plifica.

M u ch o m á s  a rd u o s y  com plicad os son  lo s p rob lem as 
de  e s ta  Índole que p lan tea  el tra tam ien to  eficaz de  e.sta 
dolencia.

T r a s  no pocos e n say o s y  m uch as e sp e ra n z a s  se g u i­
d a s  de d esen gañ o s, lo s  a t isb o s  de t r a ta r  p a ra lític o s  p ro ­
vocan do  g ra n d e s  h ip erte rm ias se  v ie ro n  co ro n ad o s por 
el é x ito , y  W á g n e r  J a u r e g g  lo g ró  deten cion es y rem i­
sio n es m uy com pletas m ediante la  pa lu d ización  de e s ­
to s en fe rm o s. E l  tiem po, p erfecc io n an d o  la  técn ica  y 
perm itién d on os h acer d ia g n ó stic o s  m as p reco ces, h a 
con so lid ad o  de tal m odo este  tratam ien to , que hoy en 
d ía  e s  lo  que pu d iéram os llam ar tratam ien to -tipo  de la  
en ferm ed ad , a  ta l punto, que lo s  re su ltad o s obten idos 
con lo s  re stan te s m étodos v a lo ran  su  e ficacia  com p a­
rán d o se  con lo s  obten idos con  la  m a la r ia .

N o  v am o s a d e sc r ib ir  técn icas ni a  em itir  ju ic io s  so ­
b re  su  m ecan ism o de acción , ni a  c ita r  e s ta d ís t ic a s  que 
le s irv a n  de av al. S ó lo  in sist ire m o s en lo s s igu ien te s 
h echos, que reputo  e se n c ia le s :

C on  el tra tam ien to  uo c u ra m o s la  en ferm ed ad , nos 
lim itam os a  detener su  evo lu ción  en lo  posib le . T o d o  
cu an to  e sta b a  defin itivam en te d estru id o  a l in ic ia r  el tra -  1
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tam ien to , destru id o  queda. D e  allí la  n ecesidad  im pe­
r io sa  de in ic ia r lo  cu an to  an tes.

E n  la  p a rá lis is  ge n e ra l, a l ig u a l que en to d as la s  en ­
fe rm ed ad es, d ista  m ucho de h ab er un para le lism o  p e r ­
fecto , m u ch as veces n i s iq u ie ra  ap ro x im ad o , en tre  a p a ­
ra to  del cu ad ro  sin tom ático  y  le sio n es irrev ersib le s. I .a s  
c a ra c te r ís t ic a s  p e cu liare s del en ferm o , su  m odo d e  se r  
an te rio r a  la  e n ferm ed ad , la  co lab o rac ió n  de o tro s  f a c ­
to re s  e x ó g en o s o en dógen os, con ocidos o  ig n o rad o s, m o­
difican notablem ente lo s c u ad ro s  c lín ico s. M u ch as v e ­
ces desde el p r im er m om ento se  p resen tan  reaccion es 
tu m u ltu osas que llam an  la  a ten ción , n o s in d ican  la  e x i s ­

ten c ia  d e  un tra sto rn o  m en ­
tal y  nos perm iten  h acer un 
d iag n ó stic o  precoz. O tra s , 
la  en ferm ed ad  evo lu cion a 
sord am en te , fa llan  y  se  p ie r­
den cu alid ad es p síq u icas de 
un m odo so la p a d o ; si el p a ­
ra lít ico  tien e un a v id a  m en ­
tal n orm alm en te  lim itada, 
que no le o b lig a  a  pon er en 
ac tiv id ad  co n stan te  m á s que 
m ecan ism os au to m ático s y 
no tro p ieza  con  prob lem as 
g r a v e s  ni n uevos, cu an d o  se 
ev iden cian  lo s tra sto rn o s 
m en tales e s  y a  m ucho lo  que 
se  h a  perd ido  de un m odo 
defin itivo. T a m p o c o  la  m a ­
la r ia  tien e u n a acción  f i ja  y 
con stan te  so b re  toda c lase  

de en fe rm o s. S i  ta l o c u rr ie ra , siem pre  v e ríam o s la  d e­
tención  del cu ad ro  sin tom ático , cu a lq u iera  que fu e ra  el 
m om ento en que la  u tiliz á ra m o s, y  no es a s í :  b a stan te s 
veces la  p a rá lis is  co n tin ú a  p ro gre san d o , con otro  r it ­
m o tal vez, pero  p ro gre san d o . N i son  igu a le s en d u r a ­
ción  la s  rem ision es y  d e ten c io n e s : u n as  veces du ran  
añ o s, o tra s  só lo  m eses y , t r a s  un b reve  descan so , r e ­
n u eva su  m arch a  p ro g re siv a . E l  porqu é de  e sto  lo  d e s­
con ocem os p or com pleto .

L a  m a la r ia  no m e jo ra  por ig u a l to d as  la s  le sio n es ni 
detiene u n ifo rm em en te  to d as la s  m an ife stac io n e s  de! 
p roceso  ile stru ctivo . S u  e ficacia  e s  m ucho m ayor sobre 
el s iste m a  v ege tativ o . D e  ah í que el re su ltad o  m ás co n s­
tante, el que p o ca s veces se  n os n iega , e s  la  p ro lo n g a­
ción  de la  v id a  del e n fe rm o  y  la  m e jo r ía  de  su  estado  
ge n e ra l som ático . P a ra lít ic o s  con v e rd ad e ro s  e stad o s de 
m arasm o , u lcerad os, desn u tridos, en lo s que ilu dam os si 
p a lu d iza r o no, obtienen v e n ta ja s  p o sit iv a s  respecto  a  
du rac ión  d e  v id a  si lo g ran  ven cer el m al [laso de la s  
reaccion es térm icas. A  poco de  c e sa r  é s ta s  se  in ician  
m e jo r ía s  so rp ren den tes del e s ta d o  ge n e ra l, que con cu er • 
dan  o no con  la s  del e sta d o  m ental.

T r a s  un períoilo m á s la rg o , preced ido  m u ch as veces 
de reaccio n es d e liran tes, in clu so  v io len tas, se  in ic ia  la  
m e jo r ía  m ental d esap arec ien d o  lo s  s ín to m as acce so rio s , 
y  qu eda tan  só lo  en lo s ca so s  fa v o ra b le s  el sín drom e 
ax ia l o fu n d a m e n ta l: la  dem encia, el déficit persisten te  
e irrem ed iab le  (|ue nunca pod rem os m odificar. D e  la  
cu an tía  de éste  depende el éx ito  real del tratam ien to .

P e ro  cu alq u iera  que se a  el re su ltad o  qu e se  obten ga, 
p o r  a len tad or que éste  sea , p o r m ucho que perdure, 
siem pre  ten em os que con tar con un hecho in d iscu tib le ;
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con que la  n ia lar izac ió n  o el tra tam ien to  que lia vam os 
u tilizado , n u n ca  v a  a  d a rn o s una re st ilu tío  a d  in tégn n ii, 
porque el te jid o  n erv io so  es in capaz de re g e n e rarse  y, 
que, por lo tan to , siem p re  estarem o s an te  un en ferm o 
< a rad o  con  defecto , d e fe cto  m ay o r o  m enor, segú n  e! 
m om ento en que h ay am o s in terven ido , pero siem pre  
constante.

O tro  hecho, d e riv ad o  de lo m ism o,' e s  que el v a lo r  de 
las  reaccion es an o rm ale s del liqu ido  ce fa 'lo íraqu id eo  po­
dra  o r ien tarn o s en cuan to  a  la  e ficacia del tratam ien - 
to d eb erá  ten erse  en cu en ta  p a ra  ju z g a r  de la s  p o s i­
b ilidades y  p rob ab ilid ad es de u n a reca íd a , p ero  no s i r ­
ve p a ra  in fo rm a m o s , ni au n  p a ra  o rien tarn o s, acerca  
oe la c u an tía  del déficit m ental.

D esde  que la s  reaccion es fe b r ile s  cesan  se  in ic ia  una 
m e jo ría  y  un san eam ien to  del líquido, cu y a  prim era 
m an ife stac ió n  suele  se r  la  redu cción  del n úm ero  de lin- 
to c ito s, sien do la s  reaccio n es p a to ló g icas  m ás rebeldes 

e W asserm an n  y  el L a n g e . E s te  san eam ien to  del líq u i­
do s ig u e  con ritm o v a r ia b le :  la p r im era  m e jo r ía , e s  de­
c ir . la con secu tiva  al tratam ien to , se  s ig u e  de  un pe- 
n o d o  casi de estacion am ien to , y  aun de re troceso , que 
d u ra  unos m eses, de se is  a  ocho, térm in o  m edio, tra s  el 
cual se  in ten sifica  el san eam ien to , que al añ o  em pieza a 
.^er osten sib le. A  los dos o tre s, ap rox im ad am en te ; es 
m uy m an ifie sto , y  a  veces h a llegad o  a  su  m á x im o : pero 
o tra s  se  acen tú a  h a sta  los c in co  o  sie te  añ os, en que 
p iac ticam en te  puede d a r se  p or term in ado . S i  en e'^ta fe ­
cha el san eam ien to  es p e r fe c to  pueden a b r ig a r se  fun- 
n adas e sp e ra n za s  de  que la g a n an c ia  ob ten ida p e r s is t i­
rá , y  lo s tem ores de reca íd a  son  m uv ligero s. S i .  ñor' el

-■ uando reaccion es p a to ló g ic a s  m a rc ad a s  v la  m e jo r ía  se 
estac ion a , el n e s g o  d e  la  re ca íd a  persiste .

P e ro  ni el san eam ien to  p a rc ia l ni el to ta l pueden ser- 
\ ir n o s  d e  g u ía  p a r a  ju z g a r  el déficit m ental ex isten te  
en aquel m om ento, y  tam poco n os s irv en  p a ra  n ada los 
sín tom as n eu ro ló g ico s c ic a tr ic ia le s , nos lim itarem os a 
.lu zgar p or lo s m étodos d e  e xp lo rac ió n  p síq u ica  y por 
e. com portam ien to  del su je to  en el m edio soc ia l.

E sto  ú ltim o parece  d esd e  lu ego  lo  m ás e f ic a z : m as 
hay que c o n ta r  siem pre  con dos l im ita c io n e s :

i . ‘> C on  que el com portam ien to  puede se r  m e jo r  o 
peor, en razón  a  la s  e x ig e n c ia s  y  d ificu ltades que el m e­
dio  am bien te  presen te  al e n ferm o . D o s p a ra lítico s  c a ­
ta d o s  con  Ig u a l  d efecto  se  com portan  m e jo r  o peor, se- 

lo  que de e llo s se  e x i ja  en c ad a  in stan te.

A  Igu aldad  d e  com portam ien to , lo s fa llo s  se  p er­
c ib irán  con m ayor o m enor in ten sidad , co n fo rm e  el 
m edio  am bien te se a  m ás o m enos sen sib le  a  e llo s E n  
un am bien te de  p e rso n as  m ás bien g r o se ra s  no se  no- 
t'in las  g r o se r ía s  de los dem ás. R ecu erd o  a  este  pro- 
posito  la  in d ign ac ión  de la  m u je r  de un g u a rd ia  civil 
p a iah tic o , y  t r a ta d o  con  b astan te  éx ito , an te  la d e c la ra ­
ción de in u tilidad  p a ra  el E jé rc ito . “ M i m arid o — d e ­
c ía  , no so lo  e s tá  cu rad o , s in o  m e jo r  que an tes de en ­
fe rm a r ; en ton ces ten ía m al gen io  y m e g r ita b a  m ucho 
V ah o ra  e s  m a s dócil, y  no só lo  no m e g r ita , sin o  que­
m e ay u da a  pequ eños qu eh aceres de la  c a s a ”  P a ra  
aquella  m u jer, el em botam iento  d e  su s  r a sg o s  de c a r á c ­
ter y  la  rlocilidad por dem encia eran  un sign o  de per- 
leccion . ' '

.•\un sin  lle g a r  a  e sta s  e x ag e ra c io n e s , e s ta  segun da 
lim itación  debe ten erse  siem pre  m uy presen te, sobre

todo ten ien do en cuen ta que u n a de la s  p r im eras  m an i­
fe stac io n es del déficit m ental de  lo s p a ra lític o s  e s  lo  que 
pu d iéram os llam ar su  desp erson a lizac ión , e s  decir, la  
p érd id a  de  su s  r a sg o s  de c a rá c te r  m á s acen tu ados y 
p ro p io s ; el e n fe rm o  queda m á s v u lg a r , m á s térm ino 
m edio, y  e sto , en a lg u n o s am bien tes, m ás bien se  e stim a 
p or m érito  que p or defecto .

A un  con  e.stas lim itacion es, qu izá  se a  este  el m edio 
m ás se g u ro  con  que con tam os p a ra  poder ju z g a r  el d é­
ficit m ental de  un p a ra lític o  cu rad o  o m uy rem itido . T o ­
dos los m étodos d e  e x p lo rac ió n  p síq u ica  son  m uy  de­
fectu oso s, y  dan  re su ltad o s c o n trad ic to rio s y  au n  d e s ­
con certan tes, con  lo que el com portam ien to  del su je to  
pone en evidencia

M u ch os au to re s  se  han preocu pado  p or este  hecho, 
que ha se rv id o  p a ra  poner de n u evo a  d iscu sió n  lo  que 
se  debe entender por dem en cia, y  po sterio rm en te  se  re ­
v isa  el m ism o tem a en lo que con ciern e  a  o tra s  dem en­
c ia s  o rg án ic a s , y  m uy especia lm en te  a  la  p o stra u m áti­
ca. E n tre  la  ap aric ió n  de s ín to m as de déficit rea l, que 
se  ti ad u ce  “de un m odo o.stensible en la  v id a  p rác tica  
tan p ron to  com o se co loca  al su je to  fren te  a  s itu a c io ­
nes n u evas o que parecen  serlo , an te la  n ecesid ad  de 
to m ar d ec isio n es rá p id a s  y  u rgen te s y an te  g r a v e s  re s­
pon sab ilid ad es, y  la p re sen c ia  de lo que com únm ente se  
acep ta  com o dem en cia hay  un g ra n  e sp ac io . ,

P o r  o tra  parte , lo s p a ra lítico s  rem itid o s con déficit 
m ayor o m enor no se  parecen  d em asiad o  a  los p a ra lí­
tico s in cip ien tes. L a  rem isión  de lo s  sín to m as acce so ­
rio s. que son  los p r im eros en ced er, n os e n fre n ta  con 
c u ad ro s de déficit puro (|ue ah o ra  vam os conociendo 
en su  in tegrid ad , p u es an te s se  en m ascarab an  p or lo s 
sín tom as m arg in a le s , y , p or o tro  lado , el p a ra lític o  cu ­
rado  no tiene e s a  obn ubilación  de la  con cien cia  que tie ­
ne el p a ra lític o  incip iente, y por ello e n ju ic ia  la s  co sa s  
de o tro  m odo, que tam poco es el n orm al, pero que no 
es el del perio do  in icia l de la  p a rá lis is .

E l p a ra lítico  ha perd ido  a lg o  o  b astan te  de su  in ic ia ­
tiva  y tiene m ía m ezcla de n ecesid ad  de au .xilio  y a p o ­
yo, por una p arte , com o si p e rc ib ie ra  la  in se g u rid ad  del 
terren o  que p isa , y  un a d e fe ctu o sa  con cepción  del m un­
do  e x te r io r  p or no p re c isa r  bien en c ad a  asu n to  qué es 
lo p rin cipa l y  qué e s  lo  acce so rio , ni poder con cen trar 
en un m om ento dado todos lo s  d a to s en  p ro  o  en  con tra 
p a ra  d ec id ir  so b re  la s  posib ilid ad es o d ificu ltades de una 
determ in ada so lución . E s t a s  d o s  ú ltim as c o sa s  dan a los 
de fu e ra  la  sen sac ió n  de que el e n fe rm o  tien e una g ra n  
con fian za en sí, c o sa  e rró n e a ; si em prende un asunto, 
al parecer, ardu o , no es porque co n fíe  en su s  fu e rza s  
p a ra  vencerlo , s in o  porque no se  d a  cu en ta  de  su s  d i­
ficu ltades. E sto , ju n to  con e sa  n ecesidad  de; au x ilio  de 
que an tes hem os hab lado , h a h echo que a lg u n o s p s iq u ia ­
tra s  com paren  este  m odo de se r  de lo s  p a ra lític o s  re- 
m itk los con el de los n iñ os, y liablen de su  in fan tilism o .

C la ro  e s tá  que todo esto  e s m á s o m enos ostensib le, 
segú n  el in stan te  en (|ue h ay am o s in ic iado  el tra tam ie n ­
to, y ex isten  tod as las  g rad a c io n es  posib les en tre los 
e n ferm o s a fo r tu n a d o s , cu y as p r im eras  le sio n es d e sen ca­
den aron  un cu ad ro  p sicó tico  ap a ra to so  por h aber s e r ­
virlo de  estím u lo  a  la  ex tc r io r iza c ió n  de un a c o sa  e n ­
d ógen a la te n te  o de cu alq u ier o tra  n oxa descon ocida, y 
los tra tad o s  tard íam en te  y, p or ello, cu rad o s con d e fe c ­
to g ra v e , que al m enos p ersp icaz  no le p a sa  d e sap er­
cibido.

Ayuntamiento de Madrid



E L  S I G L O  M E D I C O 321

A h o ra  b ie n ; ¿c ó m o  hem os ele ju z g a r  la  re sp o n sab ili­
d ad  crim in al, la  c ap ac id ad  c iv il y la  ap titu d  p a ra  el 
e je rc ic io  de la s  d iv e r sa s  p ro fe sio n e s  de  e sto s e n fe rm o s?

R esp o n sab ilid ad  c rim in a l.— L o s  ac to s crim in a le s  c o ­
m etidos p or lo s p a ra lít ic o s  ge n e ra le s  an te s de se r  tra  
tados n o  son , de o rd in ario , ni n u m ero so s ni g ra v e s . N o  
tienen tam poco  m arcad a  p red ilección  p or n in gu n a c la ­
se  de delito s, y  pueden v e rse  acu sad o s de tod os ellos. 
S in  em b argo , lo s m ás frecu en tes son  lo s de  h u rto s, des- 
oberliencia, re sisten c ia  a  la  au torid ad , los se x u a le s  de 
exh ib ic ion ism o  y aten tados al pudor y los de lesiones. 
N u n ca  se  les ve com eter crím en es m editados que r e ­
qu ieran  p a ra  su  e jecu c ió n  tra z a r  p lan es p re v io s  o to ­
m ar d e m asiad as  p recau c ion es. .Son ac to s  sim p les, b ru s­
cos, no p lan ead os, y  en lo s  que se  pone siem p re  en e v i­
den cia su  p ob reza  de in ic ia tiv a , su  deb ilidad  de  ju ic io , 
lo m ezquino de  su s  sen tim ientos é tico s y e sté tico s, lo s 
fa llo s de  la  m em oria , el deseo  de s a t is fa c e r  de un m odo 
inm ediato  y  de cu alq u ier m an era  (|ue se a  su s in stin tos 
>• su s  de seo s, y  un ap aren te  c in ism o  cu an d o  se encuen­
tran  ante los acu sad o re s , c in ism o  que se  debe a  la  fa lta  
<le con cien cia de la  f a lt a  com etida.

S o n  b astan te s  lo s au to re s  que in sisten  en la  ra re z a  de 
la  p a rá lis is  ge n e ra l en lo s p sic ó p a ta s  g ra v e s  y  en los 
am o ra le s, lo  que re str in g e  tam bién  en buen g ra d o  la s  
posib ilid ad es de delin qu ir y  la s  de com eter crím en es o 
delito s refinados p o r su  p lan team ien to  y  p reparac ión .

E sto s  delito s aco stu m b ran  a  se r  m ás frecu en te s en 
lo s períodos en que lo s fa llo s  p síq u ico s son  lo b astan te  
llam ativo s p a ra  que el m édico  gen era l y el ju e z  se  den 
cu en ta  de la  an o rm alid ad  m ental del rlelincuente y  b u s­
quen el d ictam en  del esi>ecialista . S in  lle g a r  al caso , re ­
petido en todos los m an u ales de  p s iq u ia tr ía , del p a ra lí­
tico  que buscó  al p o lic ía  p a ra  que le ay u d a ra  a  llevarse  
un a p ipa de v in o  ro b ad a , la  fo rm a  de co m p o rtarse  lo s 
p a ra lític o s  g e n e ra le s  c rim in ale s e s  siem pre  llam ativa  
p or la irre flex ió n  con que proceden , p or la s  m últip les 
l>ruebas del delito  que d e ja n  t r a s  si y  p o r  el fa lso  c in is­
m o con que se presen tan  an te  su s  ju eces.

H a c e r  el d iag n ó stic o  es sinón im o, en é sto s c a so s , de 
d a r  d ictam en  d e  irresp o n sab ilid ad  y  de  p recisión  de in- 
tern am icn to , que debe ap ro v e ch arse  p a ra  im p lan tar el 
tratam ien to  adecuado. N o  h ay  duda a lg u n a  sob re  este
I)unto.

O tra  co sa  e s en los delito s de p a ra lítico s  rem itid os 
m erced  a l tra tam ien to  an terio r. ¿ C u á l  debe se r  nue.stra 
con du cta en  e sto s  c a s o s ?

E x is te n  lo s d o s b am los c o n sa b id o s : lo s que sostienen  
la  irresp o n sab ilid ad  ab so lu ta  y  .total y  lo s  que opinan 
por la re sp o n sab ilid ad  plena en d e term in ad as con d ic io ­
nes. A le g an  lo s p r im eros que n un ca puede hahlar.se de 
c n racio n es to ta les de la  p a rá lis is ,  que ign o ram o s s iem ­
pre cuál se rá  el p orven ir de aquel en ferm o , que no s a ­
bem os si se  en cu en tra  am en azad o  o no de un a p róx im a 
reca íd a  y , por últim o, que en cu estion es de derech o  tie 
ne siem p re  v a lo r  el a fo r ism o  in d iib io . pro reo. 'ram h ién  
a le g an  l:i extrem .ada ra re z a  <le ac to s crim in ale s com e 
lid o s por p a ra lític o s  rem itid os, a  tal punto, que apen:is 
si en la  i)rác tica  se  trop ieza  con ellos.

E stá n  en el o tro  bando los o p tim ista s que creen  en las 
cu rac io n es c lín icas to ta les, en la  p o sib ilidad  de la vu el­
ta de  los paral iticos ge n e ra le s  a  la v id a  o rd in a ria  con

j todas su s  con secu en cias y , p or lo tan to , con l;i respon- 
I sab ilid ad  total p a ra  todos su s  ac to s , s in  exc lu sió n  a l­

gu n a . “ N o  puede pon erse— dicen— en m anos de nadie 
un sa lvo co n d u cto  d e  irresp o n sab ilid ad  crim in al por la s  
g r a v ís im a s  con secu en cias que esto  puede t r a e r  con sigo , 
y  ad em ás le s rep u gn a que in d iv idu os a  los que m uchos 
con sid eran  cap ace s  p a ra  o r ie n tar y  d ir ig ir  su  v id a  civil, 
en  ab so lu to  se  vean  am p arad o s p or la  irresp o n sab ilid ad  
crim in al.

A u n qu e  en e sto s  t r a b a jo s  so y  en em igo  de la  -exhibi­
c ión  d e  n om b res p ro p io s y  de b ib lio g ra f ia s , p a ra  que lo s 
lectores que p recisen  em itir  a lg ú n  in fo rm e  puedan  re s­
p a ld arlo  con  u n as cu an tas  au to rid ad es, cualc ju iera que 
.sea su  c riter io , d iré  que a l p r im er g ru p o  pertenecen p s i­
q u ia tra s  de la  c a te g o r ía  de B o stro em , G o r ia , K ih n , 
C . S ch n eid er y  K . Sch n eid er , y  en el segpindo tro p e z a­
m os con n om bres d e  tan to  p re st ig io  com o lo s  de A le- 
x an d e r, N y sse n , B e r in g e r . G ro ss  y  S tr a ü ss le r .  S a lin -  
g e r . R o ja s ,  .Schütz, C lau de, L e ro y . W im m er y  F ile z .

S o stie n e  este  ú ltim o au to r que debe e x ig ir se  siem pre , 
con tal de que la  rem isión  c lín ica  se a  lo  m á s p e r fe c ta  po­
sib le , ten g a  d o s o tre s  añ o s de d u rac ió n  com o m ínim o 
y  se  acom pañ e  de san eam ien to  del liquido. E sto  ú lt i­
m o se pide, no com o g a ra n tia  de  que la  rem isión  sea 
m ayor o  m enor, s in o  com o pru eb a  de que la  evolución  
an a to m o p ato ló g ica  del p ro ceso  se  h a detenido deflniti- 
vam ente. D e la  bondad de la  rem isión  h ablan  só lo  lo s  
sín tom as clín icos. L a  p e rsisten c ia  de los neurológpcos 
(o cu la re s, a r re fle x ia  ten d in osa , etc .) no qu iere  decir 
n ad a  en con tra.

D e  todos m odos, debe ten erse  en cu en ta  el c a rá c te r  
del delito  y  la  perso n a lid ad  p ren iorb osa  del p a ra lítico . 
“ C u an to  m á s  refinado y m e jo r  u rd ido  e sté  el delito , m ás 
nos in clin arem os a  la  re sp o n sab ilid ad — dice P ilcz— . y 
cu an to  m á s se  a se m e je  en su  g é n e s is  y fo n n a  de e je ­
cución  a  o tro s ac to s , d e lic tiv o s o no. llevad o s a  cab o  p or 
el en ferm o  an te s de deven ir p a ra lítico , m ás c iegam en te  
debem os d e c larar lo  re sp o n sab le .”

M e parece  m uy ju ic io so  el punto de  v is ta  so sten ido  
por e ste  au to r , au nque in sisto  en que e s to s  prob lem as 
.-e le p lan tearán  r a r a s  veces a! m édico , pues la  crim i 
n alidad  de los p a ra lític o s  rem itid o s con  e sc a so  o  nulo 
d e fe cto  e s  m ín im a, tan to  p or lo  que d ijim o s  an te r io r­
m ente de  su  p erso n a lid ad  pren iorb osa— ra re z a  de la  p a ­
rá lis is  en p sic ó p a ta s  a so c ia le s  y  an orm ales— ^como p or 
la  e scase z  y  fa lta  de in ic ia tiv a  y  p o r  l a  h ip otim ia . que 
siem pre  (juedan com o sín to m as re s id u a les  aun en  lo s  
c a so s  m e jo re s.

H em os de ten er ad em ás en cu en ta  que la  d ec larac ión  
de irresp o n sab ilid ad  en e s ta s  c ircu n stan c ia s  debe tra e r  
a p a r e ja d o  el in tern am ien to  perpetuo , y so sten er é ste  en 
p a ra lítico s  b ien  rem itid o s y  que v an  a  d u ra r  m ucho 
tiem po e s  c o sa  m uy d if ic il . N o  h ay  que h acerse  ilu s io ­
n es : la  rea lid ad  e s  que in clu so  el m ism o  p erito  que en  
el acto  del ju ic io  ab o g a  p or la  d ec larac ió n  d e  irresp on - 
sabilicLad. si e s  d ire c to r  dél m an icom io  en  que recluye 
al en ferm o , a  los pocos m eses in fo rm a  p o r  la  con cesión  
de la  sa lida .

C a so s  an á lo g o s  a  e s to s  se  ven a  d ia r io , cu an d o  se  
tra ta  d e  in tern am ien to  m an icom ial d e  p s ic ó p a ta s  d if i-  
c iles  que fu eron  d e c la rad o s irresp o n sab les  p o r  se r  p s i­
có p a ta s, y q u e  tos d ire c to re s  de  lo s m anicom ios qu e rie­
len (|ue so p o rta r lo s  no sab en  cóm o q u itá r se lo s  d e  enci- 

jiia. p or re p re se n tar un a v e n lad e ra  c r u í  tleu iro  tlel e s -
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tab lecin iien to , y  ac ab an  por so lic ita r  su  sa lid a , fu n d án ­
d o se  in clu so  en la  cu rac ión  de la  p sico p a tía  por la  re ­
edu cación  ( i ) .  C on  lo  tjue re su lta  que, en la  p rác tic a , a 
p e sa r  de todos n u estro s buenos p ro p ó sito s, acab am os 
p o r  d a r  c a r ta  b lan ca de irresp o n sab ilid ad  a  quien no 
q u eríam o s d á rse la .

K n  cam bio , K . S ch n eid er, B o stro e m  y  su s  p a rtid a r io s  
so stien en  que la  respo n sab ilid ad  só lo  debe con cederse  
en  lo s c a so s  de  e rro re s  d iag n ó stico s , es decir, cu an d o  se 
d iag n o stic ó  com o p a ra lit ico  a  un en ferm o  de s ífilis  c e ­
reb ra l que lu e go  curó . B o stro em  só lo  con cedería  la  r e s ­
p o n sab ilid ad  crim in al a  lo s que él llam a com pletam en te 
c u rad o s, o  se a  a  lo s  que la  c a su a lid a d  p erm itió  dia.gnos- 
t ic a r  la  p a rá lis is  gen era l en un período  en el que to d a­
v ía  n o  se  h ab ían  p resen tad o  sin ton ías c lín ico s de la  en ­
ferm edad . C om o e sto s  c a so s  son ra r ís im o s, la re sp o n sa ­
b ilidad  no se  e .x ig ir ia  prácticam en te  nunca. T o d o s los 
d em ás en fe rm o s, es decir, todos los tra tad o s, cuando 
y a  ap arec ie ro n  s ín to m as el in icos, p or leves que é sto s 
.sean, son  cu ra d o s con d e fecto , nunca cu ra d o s lo lal- 
m ente.

C ap ac id ad  ch ñ l.— A q u i cam b ian  ya la s  ac titu d es y 
o p in ion es de lo s au to re s. S i  p a ra  lo crim in al b asta  con 
la  l ig e ra  so sp ech a  p a ra  que la m ay o ría  o la  to ta lidad  se 
pron u n cien  p o r  la  excu lp ac ió n  del preten dido  en ferm o , 
p a r a  lo  c iv il se  e x ig e  la certeza  ab so lu ta , y  p erito s y 
ju e c e s  e stán  aco rd e s  en a p u ra r  tod os lo s m edios d ia g ­
n ó stic o s  y  p ed ir  un a dem o.stración plena y convincente 
del tra s to rn o  m ental an tes de in cap ac itar . E s  un r e s i­
du o  del fe ro z  in d iv id u alism o  del s ig lo  p asado , (pie c i­
f r a b a  s u s  a sp irac io n e s  en la  d e fe n sa  m áx im a  del in d i­
v id u o  y  el m en osp rec io  ab so lu to  de la  co lectiv idad . P a ra  
d e fen d er a l in d iv idu o  b asta  la p re su n c ió n : si e s  en 
a su n to  crim in a], la  de que pueda se r  e n ferm o  m en ta l: 
si e s  en asu n to  c iv il, la  de que pueda no .serlo. P a ra  d e ­
fen d er , no a  la  socied ad , ni s iq u ie ra  a la  fam ilia , se 
e x ig e  la pru eba plena e ir reb a tib le : si .se tra ta  de a s u n ­
to  crim in al, de que el au to r e stab a  sa n o : si de civ il, de 
qu e e s tá  en ferm o.

D esd e  que se  in ic ian  lo s  p r im ero s s ín to m as c lín icos, 
y  an te s de  tra ta r se , todo p a ra lit ico  debe se r  in c ap a c ita ­
do. L a  se r ie  de n ego c io s ru in o so s y  de ac to s  c iv iles  ab ­
su rd o s  que e s to s  e n fe rm o s llevan  a  cabo  es bien co n o ­
c id a  y  v a lo ra d a , n o  só lo  p or lo s  p s iq u ia tra s , s in o  por 
lo s  m éd ico s g e n e ra le s  y  aun por la s  p e rso n a s  de m e ­
d ian a  cu ltu ra , p a ra  que no quepa du d a a lg u n a .

L a s  d isen sio n es com ien zan  cu an d o  se  tra ta  de in ca­
p a c ita r  a  p a ra lític o s  que no p resen taro n  aú n  sín tom as 
c lín icos, pero  sí reaccion es se ro ló g ic a s  bien m an ifie stas, 
y  que aú n  no se han pu esto  en c u ra . S i el e n ferm o  o su 
fam ilia  son  lo  suficientem ente cau to s p a ra  pon erse  en 
se g u id a  en tratam ien to , ap en as h ay  c a so . P e ro  ¿ y  si el 
e n fe rm o  reh ú sa  una cu ra  y  la  fa m ilia  no qu iere c o n tra ­
r ia r le ?  S e  le d e ja  v iv ir  libre  h asta  que com eta el p r i­
m er d e sag u isa d o  a p a r a to so ?  L o  m ism o o cu rre  al que- 
re r  p re c isa r  si un ac to  rea lizad o  con  an te lac ión  a  la  fe- 
ch a  en  que .se h izo  el d iag n ó stic o  c lín ico  debe se r  e s t i­
m ad o  com o  v á lid o  o puede im p u g n arse , p or e s tim a r que 
en aq u ella  fech a  el que lo llevó a cab o  se  en con trab a va  
en ferm o.

D esd e  lu ego , h ay  que ad v e rtir , con B o stro e m . que el

(i) He tenido ocasión de informar en un caso de éstos.

núm ero de d iag n o stic ad o s an tes de p re sen tar sín tom as 
c lín ico s ev iden tes e s  m uy e sc a so , ca s i nulo, au n  in c lu ­
yendo en e ste  g ru p o , com o él h ace, aq u ello s su je to s  con 
p erso n a lid ad  p sicó tica  m orbo sa  lo  b astan te  in ten sa p a ra  
que la s  p r im eras  le sio n es, m u d as en la  in m en sa m ayo­
r ía  de  lo s ca so s , desencadenen  en e llo s p s ic o s is  en d ó ge­
n as, de fo rm a m aníaccK lepresiva preferen tem ente.

S i  el m édico  c o n ta ra  con u n a an am n esia  im pecable, 
su  lab o r se r la  re la tivam en te  sen cilla . L o s  c arac te re s  de! 
hecho di.scutido, la s  ap rec iac io n es se re n as  y  v e ra c e s  de 
los que co n v iv ían  con el pacien te y  la  co in c id en cia  o 
d isco rd an c ia  de lo hecho con lo que el en ferm o  e ra  y 
con su  proceder en la época de n orm alid ad  ab so lu ta , 
dan elem entos de ju ic io  m uy su ficien tes p a ra  e m itir  d ic­
tam en ace rtad o  en c a s i totlas la s  ocasion es. P e ro  esto, 
que q u izá  se  c o n s ig a  cu an d o  se  tra ta  de hechos c r im i­
n ales, no se  lo g ra  n un ca en a su n to s c iv ile s , en lo s que, 
por h ab er in tereses en con trad os y  p e rso n as  beneficia­
d a s  con lo s d e sa g u isa d o s  del e n ferm o , le llegan  al m é­
d ico  d a to s  co n trad ic to rio s  y  an tag ó n ico s, a  t ra v é s  de 
los que e s  d ifíc il o rien tarse .

P o r  si esto  fu e ra  poco, la s  in d u lgen cias y to leran c ias 
de los e sp e c ia lista s  llegan  a  tan to . (|ue el m ism o W ágn er-  
ja u re g .g  afirm a h alier au to r iz ad o  a p a ra lítico s  no tra ta  
dos par.i que c o n tra je ra n  m atrim o n io s, a  fin de le g a li­
za r  e sta llo s an orm ales— c o sa  to d av ía  d iscu lp ab le— . y 
¡yara que pud ieran  te s ta r , c o sa  y a  m uy av en tu rad a . .\1 
com en tar K . .Schneider e s ta s  m an ife stac io n e s  no las  
pone rep aro s. ’S’  esto  tra tán d o se  de en fe rm o s con t r a s ­
to rn os m en tales in ic ia le s, m ucho m á s p e lig ro so s  que los 
le s id u a lc s  de lo s tra tad o s  con é x ito  y déficit m ental 
equ ivalen te , y a  fine al com ienzo de la  en ferm ed ad  hay 
una ohnuhilacióti de la con cien cia  que no se  en cuentra 
u lteriorm ente.

Q ue lo s tra ta ilo s  y m uy rem itid o s sean  e stim ad o s c o ­
m o cap aces p añ i m a n e ja r  su s  n ego c io s y re co b ra r su 
c ap ac id ad  civil lo aceptan  c a s i to d o s los p siq u ia tra s . 
Son  e sc a so s  los (pie opinan que p a ra  la s  ac tiv id ad e s  del 
derech o c ivil son p re c isa s  c ap ac id ad e s  p s íq u ic a s  m ás 
finas y  e lev ad as que la s  que se  ponen en ju e g o  p a ra  no 
caer en la s  m alla s del C ó d ig o  pen a!, a  pc.sar de que esto  
ú ltim o e.stá m ás en arm o n ía  con  lo  que en todos lo s 
p a íse s ,se reco n o ce : que la  cap ac id ad  c iv il .se a lcan za 
m ucho m ás tard e  de la edad  en que se  e.xige re sp o n sa ­
b ilidad  crim in al.

N o  sólo  son leg ión  los p s iq u ia tra s  f|ue declaran  s iem ­
pre irresp o n sab les  a  lo s p a ra lític o s  tra ta d o s  y  rem iti­
dos cu an d o  com eten un delito , y  en cam b io  le s con ce­
den la plena cap ac id ad  civ il, sin o  (¡ue tam bién  vem os 
que casi todos e llo s e x ig e n  m enos req u isito s p a ra  esto  
últim o. L o s  que e x ig e n  .dos a ñ o s  de rem isión  so sten id a  
liara  fa l la r  por la respoinsabilidad crim in al piden  sólo 
uno p a ra  dev o lv er la  cap ac id ad  c iv il, y c la ro  e s tá  que 
con un añ o  de rem isión  no h ay  que p e n sar en ver s a ­
n eam ien tos totales del líq u id o : b astan te  se rá  que a p re ­
ciem os ten den cia a  que tal o cu rra . .Sólo los p siq u ia tra s  
fra n c e se s  in sisten  m ucho en la su ge stib ilid ad  enorm e 
de e sto s  rem itid os, que les lleva con fac ilid ad  a  ser 
v íctim as de los que le s rodean.

Y , sin  em b argo , lo que se  e.xige del perito  jisiqu ia- 
tra  en lo s  in fo rm es m éd ico lega le s p a ra  d evo lver la  c a ­
pac id ad  c iv il e s  m ucho m ás .serio—-técnicam ente h a ­
blando— que lo que piden los ju e c e s  en los p e r ita je s  
crim in ales. E n  e sto s  ú ltim os nos piden d ictam en  sobre
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el e sta d o  m ental de  un individuo, en un m om ento con ­
creto  y  y a  p a sad o , respecto  de la  com isión  de un acto  
cu y os d etalles con ocem os. N u e stro s  in fo rm e s c iv ile s  son
olcr/% m ó c  . . ^ n  iiiirL Ín c. f lp L ./ a j i fa r lo  c r ln h a l

E l ideal, d ice A le x a n d e r  P ilc z , se r ía  una c o sa  a s í co­
m o conceder cap ac id ad  v ig ilad a  que d u ra ra  de se is  a 
doce m eses, y só lo  d e sp u és de este  período  conceder,
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tab lecim ien to , y  acab an  p or so lic ita r  su  sa lid a , fu n d án ­
d o se  in clu so  en la  cu rac ión  de la  p sico p a tía  p or la  re ­
edu cación  ( i ) .  C on  lo que re su lta  que, en la  p rác tic a , a 
p e sa r  de todos n u estro s buenos p ro p ó sito s, acab am o s 
p o r  di

núm ero de  d iag :n osticados an te s  de p re sen tar sin ton ías 
c lín icos ev iden tes e s m uy e scaso , ca s i nulo, au n  in c lu ­
yendo en e ste  g ru p o , com o él h ace, aq u ello s su je to s  con 
p erso n a lid ad  p sicó tica  m orb o sa  lo  b astan te  in ten sa  p ara
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el e s ta d o  m ental de  un in dividuo, en un m om ento con ­
creto  y  y a  p asad o , respecto  de la  com isión  de un acto  
cu y os d etalles con ocem os. N u e stro s  in fo rm e s c iv ile s  son 
a lg o  m á s, son  ju ic io s  ac e rc a  del e stado  m ental g lobal 
p resen te  y del probab le  fu tu ro . E s ,  pues, un ju ic io  
d iag n ó stic o  y  p ron óstico  a  la rg o  p la z o : no le decim os 
a l ju e z  que aquel in div iduo puede hoy co n traer m a tr i­
m onio o te s ta r  o c o m p rar  y  ven der, sin o  que g a ra n ti­
zam o s que p o d rá  h acerlo  en lo  fu tu ro , b a s ta  que una 
equ ivocac ió n  o  un y e rro  m uy osten sib le  llam e la  a te n ­
ción . Y  p a ra  h acer un ju ic io  p ron óstico  de tal n a tu ra ­
leza  c reo  m en ester a lg o  m ás en prenda que un año 
de rem isión  clín ica.

L a  situ ación  de lo s  m édicos e sp añ o les e s m ás deli­
c ad a  que la  de lo s a lem an es o a u str íac o s , p or e je m ­
plo, y  la s  op in ion es d e  é sto s  no pueden se rv irn o s de 
g u ía , pu es aq u í só lo  e x is te  la  c ap ac id ad  o la  in cap a­
cid ad  total, no h ay  c ap ac id ad e s  p a rc ia le s  y, por tanto , 
h ay  que m ed itar m á s lo  que .se hace. N u e stro s  elem en­
to s de ju ic io  son lim itad os. N o  h ay  que co n ta r con los 
sín tom as n eu ro ló g ico s, que só lo  s irv en  p a ra  diagno.sti- 
c a r  n o  tra tad o s, pero no p a ra  e n ju ic ia r  rem itidos. T a m ­
poco  podem os fiar dem asiad o  en lo s  b io lóg ico s. E l s a ­
ne:," iento del líqu ido  es m uy tard ío , el m om ento en 
que se  in ic ia  no s ig n ifica  g ra n  c o sa  p a ra  el p ro n ó stico : 
Ínterin su b siste  el W asserm an n  y  el L a n g e  en el líciui- 
do  ce fa lo rraq u íd e o , no podem os cont:ir con la p e r s is ­
ten cia  a  la rg o  p lazo  <le l:i m e jo ria , y  el san eam ien to  
total puede in d icarn os que no h ay  que tem er rec id i­
v a s, pero  no nos en señ a n ada de c.antidarl v ca lid ad  del 
déficit m ental.

S ó lo  n os queda los exám en es clin  ) s ; j;o r  d e fe c ­
tu osos que sean  lo s “ te s t s ” , a  e llo s tone os que recu rrir , 
a  con dición  de no v a lo ra r  el in fo rm e  . i r  pun tos, sino 
red ac ta rlo  m ediante una buena y  :icert u la in te rp re ta­
ción  de  lo s result:i<los. L o s  p rin c ipa les em olio s que h e ­
m os de sa lv a r  so n : no c o n fu n d ir  gra<1,o; de ac tiv id ad  
m ental con can tid ad  de  con ocim ien tos rg ^ d u a le s . y d i­
fe re n c ia r  la s  ac tiv id ad e s  m en tales a u to n ^ t ic a s  en un 
in d iv idu o de l:is (|ue no lo .son. E sto  ob lig : :i in d iv id u a­
liz a r  los in fo rm es y  a  p re sc in d ir  de esquilm as. L a  cul­
tu ra  y  la  ac tiv id ad  m ental p rem orb osa  tietfen un v.alor 
e x t re m o ; la  prueba de la s  su m as, por e jem p lo , e s  de 
e sc a so  v a lo r  en un contab le, por se r  en él ac tiv id ad  
au to m ática , y  lo  tiene m uy g ran d e  en lo s  que se  d e ­
d ican  a  o tra s  ac tiv id ad es. T am b ién  h em os de pen sai 
que los e n ferm o s, p or lo m ucho que en ello  le s  v a , van  
a  pon er d u ran te  el ex :m ien  m édico  una aten ción  m uy 
su p e r io r  a  la  que d e d ic arán  de  o rd in a rio  a  lo s a su n to s 
co rr ien te s, y no d ig a m o s n ada de lo s  que, p o r  h ab er 
su fr id o  y a  do s o tre s  exám en es p eric ia le s, se saben  de 
m em oria  la  m ayor parte  do. la s  p ru ebas.

M e parecen , en cam b io , <le e sc a so  v a lo r  la s  re.servas 
de C . S ch n eid er respecto  a  la s  re c a íd a s  a g u d a s  de los 
p a n d ític o s , p ro v o cad as por in ten sos e sta d o s  a fe c tiv o s , 
p or ab u so  de  b eb id as a lco h ó licas o p or la s  d iv e r sa s  
c a u sa s  que cam b ian  b ru scam en te  la  p re sió n  del líquido 
ce fa lo rraq u íd e o . E l tem or a  e s ta s  re c a íd a s  p rob lem áti­
c a s  n o  debe co n tar p a ra  e m itir  e s to s  in fo rm es.

P o r  últim o, el m édico  ten d rá  s iem p re  presen te  el v o ­
lum en y  natur.'deza del n egoc io  del en ferm o , siendo 
tan to  m ás e x ig e n te  cu an to  m ay o r se a  aq u él, y no com ­
po rtán d o se  igu a l an te un pequeño lab rad o r que ante 
un b o lsista .

E l  ideal, d ice A le x a n d e r  P ilc z , se r ia  un a c o sa  a sí co­
m o conceder cap ac id ad  v ig ilad a  que d u ra ra  de se is  a  
doce m eses, y só lo  desp u és de e ste  periorlo concerler, 
si se debía, la cap iic idad  coniideta.

Torio cu an to  liem os dicho <le la  cap ac id ad  c iv il es 
ap licab le  al p rob lem a de la  v u e l t .v a i.a I’ r o f e .s i ó n . A  
la vu elta  a  oficios m an u ales, en lo s que ap en as e x iste  
resp o n sab ilid ad , no h ay  por qué poner im pedim ento a l­
gu no . L a  co n cu rren cia  :ictual e s  e ! m e jo r  fren o  p ara  
ev ita r  que t ra b a je  quien no puede h acerlo  a  la  p e r fe c ­
ción , y  por m ucho que d ig a m o s a  un ob rero  cu rad o  
con fléficit que jiucde t ra lx ija r , el patron o .se e n c a rg a rá  
de se lecc ion arlo  debidam ente.

P a r a  p ro fe sio n e s  a r t í s t i c a s : litera to s, m ú sico s, e scu l­
to re s. tam poco h ay  (]ue ped ir fren o  ni in fo rm e s : el p ú ­
b lico  se  e n c a rg a ra  de e lim in ar a  lo s que no valen , sin  
p e lig ro  pri.ra nadie.

L a  v u s lia  a un a oficina en pu estos se cu n d ar io s, s iem ­
pre v ig ilad o s  e in terv en idos por je f e s  a' com pañ ero s, v 
con  ac tiv id ad e s  m entales iiutom átic.as, no o fre ce  r ie sg o  
p a ra  nadie.

L a s  d ificu ltades ap arecen  cuan do se tra ta  de  a u to r i­
za r  la p rác tic a  de p ro fe sio n e s  de resp o n sab ilid ad , en las  
que el ind iv iduo ac tú a  a is lad o  o en co lectiv id ad , pero 
siem pre  con fu n ción  p ro p ia  y a  veces independiente, y 
en la s  que tienen que a fro n ta r se  g r a v e s  re sp o n sab ilid a­
des, se  tiene b a jo  su  m ano la  v id a  o el p orven ir  de otro  
in d iv idu o y  h ay  que re so lv e r  con rap idez y  p recisión  
situ ac io n es n u evas e in esp erad as.

U n con du ctor de au tom óvil, un m aqu in ista  de tren , 
un av ia d o r , un o b rero  de  una fiib rica  de e x p lo siv o s , un 
m édico  ante un p arto  o una operación , un m ilita r  en 
cu ak ju ier se rv ic io , un g u a rd ia  c iv il, un ju e z  v. siem pre, 
un d irecto r o un je fe  de un negocio , n ecesitan  c u a lid a ­
des p síq u icas  que no debem os ped ir nunca .a un p a ra lí­
tico  rem itido , por m uy cu rad o  (|ue parezca . M u y dudoso 
es tam bién  el que un p ara lit ico  rem itido  pueda se r  un 
buen m aestro , y no deseo a  nad ie  el c o n se jo  de un en ­
fe rm o  de e sta  c lase  p a ra  d ec id irse  a in coar o no un p le i­
to y  p a ra  p lan tearlo .

S e  m e d irá  (|ue h ay  p ara lítico s  rem itid o s ocupan do e s ­
tos pu estos sin  que le s h aya o cu rrid o  titula. A p ar te  de 
la p o sib ilidad , cuando no .se ag o tan  todos los m edios d ia g ­
n óstico s y  se  c o n fo rm a el m édico  con el cu ad ro  clín ico 
y  el W asserm an n  del liqu ido  ce fa lo rraq u íd e o , de con ­
fu n d ir un a lúes cereb ra l con un a p a rá lis is , el hecho de 

que se  den  ctisos de e s ta  n a tu ra leza  sign ifica  poco. .V m í 
con su lta han acu d id o  c h o fe re s  ep ilép tico s que llevaban  
v a r io s  .anos con ducien do sin  s u f r ir  un só lo  accidente, 
y a  nad ie  se  le o cu rre  p en sar que la  e p ilep sia  se a  com ­
patib le  con la  con ducción  de au tom óviles.

D iv o rc io .— E n tre  n oso tro s es reciente el p lan team ien ­
to <lel problem a. H a s ta  el añ o  32 no e x is t ia  el d ivorc io  
c iv il, y ec lesiá sticam en te  e ra  n ecesario  d em o strar que 
la  s ífilis  ctiusante e ra  p o ste rio r al m om ento de con traer 
m atrim o n io , que se  h ab ía  ad (|u irido  por tráfico  sexiud 
ilíc ito  y que e ra  la  ú n ica respo n sab le  de la  en ferm edad . 
P ro b ad o  tixlo ello  se  con ced ía la  sep arac ió n  de cu erp os, 
pero  no la n u lidad  del m atrim onio .

T am p o co  en los p a íse s  en que e x is t ía  se  p lanteó este
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32 i E L  S I G L O  M E D I C O

problem a h asta  despu és de in trod u cirse  la  palud ización . 
lín  casi to d as  la s  n acion es se  e x ijí ía  p a ra  el d ivorcio  
por c au sa  de en ferm ed ad  m ental de uno de lo s  cónyu- 
ípes que é sta  tu v 'e ra , com o m ininio, tre s  añ o s de d u ra ­
ción , y  los p a ra lític o s  se  <lia£ínosticaban lo b astan te  t a r ­
de y se  m orían  lo b astan te  pronto p a ra  no re b a sa r  e sa s  
fech as.

H o y . que se  d iag n o stican  an tes, (pie duran  m ás y  que 
.'on cap aces de m e jo ra rse , los d iv o rc io s pueden so lic i­
ta rse  y  ap arece  la  n ecesidad  del in fo rm e m édico. N u e stra  
ley d i c e : “ C au sa s  de d iv o rc io . A rtícu lo  3.°, ap a r ta d o  13. 
L a  e n a jen ac ió n  m ental de uno de los cón y u ges cuando 
im pida su  con viven cia  e sp iritu a l en térm in os gravem en te  
p e r ju d ic ia le s  p a ra  la  fa m ilia  y que exc lu y a  toda nresun- 
ción rac io n al de que .aquélla pueda re stab lecerse  defin i­
tivam ente. N o  p od rá  d e cre tarse  el d iv o rc io  en v irtu d  de 
e s ta  c au sa  si no queda asc ,gu rada la  a s is te n c ia  del e n ­
fe rm o .”

E l ap arta d o  9 del m ism o articu lo . (|ue liab la de e n ­
ferm edad  c o n ta g io sa  g r a v e  de c a rác te r  venéreo con traidu  
por ad u lte rio  o an tes del m atrim o n io  y citlfiosaiiiciitc 
o cu ltad a . e s  m uy d ifíc il de ap lica r  a  lo s jta ra litico s ge­
n era les, que en e ste  período  pueden considerar.se p rá c ­
ticam ente com o no co n ta g io so s  y  en los que. adem ás, 
es d if íc il p ro b ar fech a y fo rm a  de con tag io , y m ás aún 
ocu ltación  cu lp o sa  al contrtier m atrim onio .

S ó lo  queda, p or lo tan to , el ap arta d o  13 (jue. desde 
luego , im pide lóg icam en te  la con cesión  del d ivorc io  a n ­
tes de a p u ra r  las  p o sib ilid ad es de  detención  y m e jo ría  
de la  dolen cia por el tratam ien to .

\  despu és ? D esd e  lu ego , só lo  h.ay (|ue aten der al 
re su ltado  c lín ico . E l no san eam ien to  del líqu ido  jíodrá 

-.servirnos com o razón  (|uo re fu e rce  un in fo rm e  de no 
poderse e sp e ra r  m e jo ría  cuando se .solicite el d iv o rc i'' 
tle un mal rem itido , y  el san eam ien to , razón  que r e fu e r ­
ce la no con cesión  cuan do la rem isión  clín ica n os p a ­
rezca suficiente, pero n ad a  m ás.

H em os de aten ern os en n u estro s in fo rm es a la  im piv- 
sión jc r s o n a l  su b je t iv a , pon ju e  la con v iven cia  e sp ir i­
tual no .se m ide por “ t e s t s "  de ningun.-i c la s e :  e s  una c u e s­
tión de sen tim ien tos éticos y e sté tico s (pie no tiene v a ­
lores ab so lu to s, sino re la tivo s. I-a con v iven cia  e sid ritu a ' 
de dos p erso n as no e s  fun ción  de un:i so la, s in o  de la.  ̂
dos. L a  m ayor finura y sen sib ilid ad  de una de e llas  re- 
,gula siem pre  la con v iven cia  con  l:i o tra . P o r  lo  tanto, 
el m édico  en su  in fo rm e  ten drá que tener en cuenta la 
m en talidad  y la  e sp iritu a lid ad  de lo.s dos cón yu ges. .Sólo 
conociendo y vtdorando debidam ente a l san o  se  puede 
decir si el en ferm o  puede o no co n v iv ir  esp iritu alm en te  
con él.

E sto  va le  só lo  p a ra  lo.s c a so s  de rem ision es m uy acen ­
tu adas. P a r a  la s  m ed ian as o las  n u las, en la s  (|ue el e n ­
ferm o queda im posib ilitado  p a ra  g a n a r se  el su sten to  o 
cum plir a lg u n o  de  los deberes m atrim o n ia les, no hay 
caso , porque el ap ar ta d o  12 <lel m ism o articu lo  am p ara  
!a con cesión  del d iv o rc io  so lic itado .

L a s  n o rm as de tiem po que puedan se rv irn o s de g u ia  
p ara  d e c la ra r  si se e xc lu y e  la  p o sib ilidad  rac ion al de 
cam bio , en el sen tido  de la  m e jo ría , pueden s e r : p ara  
los c a so s  en que la  rem isión  es nu la o defectuo.sa, de 
ocho a  doce m eses com o má-ximo, desp u és de term in ado  
el tra tam ien to , y p a ra  los de  rem isión  acen tu ad a  puede 
c a lcu la rse  epte, despu és «le lo s <loce a  lo s d iecioch o m e­
ses, no h a  de p e r fe c c io n arse  atpiélla. L o  que p ara  es;;.-

fe ch as  no se  h ay a con segu ido , no hay que e sp e ra r lo  y a .
L o s  r ie g o s  de un a reca íd a  no pueden v a lo ra rse  por 

el a n á lis is  del líqu id o  c e fa lo rraq u íd e o  en e sa s  fech as, 
p or se r  re la tivam en te  c o rta s . C a so  de  p ro d u c irse , el m é­
dico puede in fo rm ar , sin  tem or a lgu n o , la  im posib ilidad  
rac io n al de obtener la  m e jo ría .

P o r  ú ltim o , en la  p a rá lis is  gen era l se  p lan tea en o c a ­
sion es al m édico  el prob lem a de  s i  la  e n fe r m e d a d  iia

PODIDO SER ACTIVADA O DESENCADENADA pOr Un accidente 
trau m ático  a g u d o  o p or fa t ig a s  y  c a u sa s  e x ó g e n a s  c ró ­
n icas.

H em o s de recon ocer que en  este  asu n to  no tenem os 
o tro  g u ía  cute el em pirism o. Ig n o ram o s  c u ále s son  las  
c a u sa s  p or la s  que un e.scaso tan to  por cien to  de s ifilí­
tico s— ap rox im ad am en te  el 4— padecen  p a rá lis is  gen eral 
y  no la  padecen  el 96  por 100 restan te .

N o  nos g u sta  re s ig n a rn o s  a  ig n o ra r , y  en tan to  que 
av e r ig u a m o s  la s  c o sa s , fan ta se am o s  ac e rca  de e llas con 
m ás o  m enos in tu ición  e in gen io . T a n  p ron to  ap e lam os 
a  b u scar  c a u sa s  co n cre tas que co láb o ren  con la  sífilis, 
fiján d on os en la s  m á s a p a r a to sa s  o m ás en b o ga , y  h a ­
b lam os en térm in os v a g o s  de  alcoh olism o, trau m as, a g o ­
bios, etc., com o se  hace un a f r a se  d e  m á s  o m enos in ­
g e n io  y se  d ice  sifilización  y  c iv ilizac ión .

D esde  la  ú ltim a g u e r ra  no se  cree  en la  in flu en cia de 
c a u sa s  e x ó g e n a s  que ac tú en  a  ú ltim a h ora , e s  decir, 
poco an tes de  ap are c e r  el cu ad ro  sin tom ático . P rim ero , 
pon p ie  sab em os que p a ra  e sa  fech a ex isten  la s  lesion es 
y a  bien co n stitu id as y, por lo  tan to , la s  c a u sa s  exó g e-  
nus, de  ac tu ar , lo han hecho h ace tiem po, en u:i m o­
m ento y en una fo rm a ig n o rad o s p or n osotros.

S e gu n d o , pon ju e  la  exp e r ie n c ia  de 1.a g u e r ra  ha de­
m ostrad o  (jue no au m entó  el n úm ero  de p a ra lític o s  en 
los com lialien tes ni en io s  h er id o s  de c rá n eo  sifilítico s 
y (jiie tam poco se v ieron  en lo s com batien tes p a rá lis is  
m ás g r a v e s  ni de  c u rso  m ás ráp id o  que en la población  
c iv il ni en tiem po de jiaz. E s ta s  ob servacion es se h ic ie­
ron en tíídos los e jé rc ito s , sien do u n án im es la s  en se­
ñ an zas re c o g id a s  en lo s d istin to s jia íses.

P o r  ello, todos lo s p s iq u ia tra s  e stán  c o n fo rm e s en ne­
g a r  la in fluencia d eletérea  de  fa t ig a s ,  preocu pacion es, 
jir ivac ion es y  trau m atism o s com o ag e n te s  desencadena- 
dores de una p a rá lis is  gen era l ni com o a g ra v a d o re s  en 
su cu rso  y evolución , una vez a jiarecid a .

H em o s p asad o  re v ista  a  lo s p r in c ip a le s p rob lem as mé- 
d ico le ga les  que actu alm en te  n os p lan tean  los p a ra lítico s 
ge n e ra le s, p rob lem as m u ch as v eces d e  d if íc il so lución , 
com o lo  son  todos lo s  que se  p resen tan  en los cu rad o s 
con d efecto  y en lo s e n fe rm o s que tienen in terv alo s lú ­
c idos, cu y a d u rac ió n  no sab e m o s' ca lcu lar. E l no c o ­
nocer la p a to g e n ia  de  la  e n ferm ed ad , el m ecan ism o de 
la  cu ración  ni la s  c a u sa s  que influyen en la s  r e c a d a s ,  
a s í com o e! d istin to  c r ite r io  p a ra  ju z g a r  del v a lo r  real 
de las  cu rac ion es o. rem ision es ob ten idas, n os exp lican  
las  du d as y  la s  con trad icc ion es de  lo s m a estro s  de la  
p s iq u ia tr ía  a l d isc u rr ir  so b re  e.sta m ateria .

P a r a  lo s e n fe rm o s es un v erd ad ero  con su elo  que h a ­
yan  su rg id o  e sto s  p rob lem as y  e s ta s  du d as, pues repre- 
.sentan la  posib ilid ad  de un a e sp e ran za , que h a  ven ido  a  
su b stitu ir  a  la  h orr ib le  certeza  de un a condena irrem e­
diable.
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L é O C t é o l  d e l  D ' B O U C A R D

L a c t é o t  del D' •BOVCARH
Comprimidos de bacilos Idctleos

I L a C t é o t - L i Q U i d o  det J)' SOVCARO
Ampollas de bacilos lácticos

El LúCtSot del ■ BOVCARV
(Comprimidos de bdcilos lácticos) 
rcdlizd und desinfección intestindl 
rápidd Enteritis. Didrreas. Infec­
ción y dutointoxicación intestindl

Modo de emplearlo ••
9 d 12 comprimidos al dia, desleí­
dos en un poco de agua azucarada 

antes de las comidas.

El L actSo í^ L irtn ld o  del
»r ROUCARU (Ampollas de ba­
cilos lácticos) se emplea para el 
tratamiento intensivo. Enteritis. Co­
litis y todos los trastornos de into­
xicación y de infección intestinal. 

Modo de usarlo;
3 a 4 ampollas por dia. en un 

poco de agua azucarada

M u e s t r a * ;  R . S A L A .  Parí.«, 1 7 4  •  B a r c e l o n a

G R A N U LO S CH A N TEA U D
Acido arsenioso..................... niiligr.
Aconitina am orfa................. ¡4 m iligr.
A garicin a................................. m iligr.
A rbutina.................... ........... centigr.
A tropina........; ..........................  ^  m iligr.
Atropina (su lfato)...............  y i m iligr.
Bold ina.....................................  m iligr.
Brom uro de A lcanfor........ centigr.
Brucina..................................... m iligr.
C afeína.................m iligr. centigr.
Cafeína (arseniato). m iligr. |
Calcio (su lfuro)........ centigr.
C alom elanos.... m iligr. centigr. 
Cicutina ((brohdto) Ys m iligr.
Codeina............. m iligr. centigr.
D igitalina am orfa... m iligr.
Em etm a......................  m iligr.
E sparteína (sulfato) centigr.

Estricnina (arseniato de).. Yi m iligr. 
Estricnina (hipofosfito de) Y¡ m iligr.
Estricnina (sulfato de)......  Ys m iligr.
E stro fam in a............................ V jo m ilig .
Evonim ina...............................  miligr.
H ierro (arseniato de)........ m iligr.
H elenina..................................  centigr.
H idrargírico  (bioduro)........m iligr.

Gr^ule 3U Cenli^rsmmc de 

d* t» t/fiaunaCAC"
V L a ^ C f iA R L B S C H A N r£ A U Ü  ^

fA u e  des ftdftcd-Beurgeots

H idrastin a.............................. m iligr.
H iosciam ina............................ m iligr
lodoform o.............................. m iligr.
Juglan d in a...............................  centigr.
Lobelina (su lfato)................  Y¡ m iligr.
P icrotoxina..............................Yt m iligr.
Pilocarpina (nitrato de).... m iligr.
Podofilino................................ centigr.
Q uasina..................................... m iligr.

Quinina (arseto. de) m iligr. 
Quinina (hidroferro- 

cinato de).... m iligr. centigr. 
Quinina (bmhto. de Sulfato. 
Quinina (válelo, de) 2 centigr.
Scilitin a......................  m iligr.
Sa l de G regori.......  m iligr.
S o sa  (arseniato de) m iligr. 
Zinc (fosfuro de)... m iligr.

E l  M a j a r '  

PURBANTE 
LAXANTE 

Depu ra t iv o

SEDLITZ
CH. CHANTEAUD

Uborttolr»! C H A N T EA U D , 54, RuedeiFragcB-Bourgeois.Paris 

Depósito en España; I. U R IA C H  y C.°. Bruch. 49. B A R C E L O N A

Contra :
Estreñimiento 
Estado bilioso 

Jaqueca 
Congestiones.
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La Febrícula en los enfermos con estenosis 
del orificio auriculoventricular izquierdo

Dr. V A L D E S  L A M B E A
Jefe de los Servicios de tuberculosis del Hospital militar 

de Madrid y Profesor de Fimatología del Ejércit j

D e en tre lo s en fe rm o s no fím ic o s  que suelen  acu d ir  
a  lo s  se rv ic io s  an titu b ercu lo so s y  a  la  con su lta  de los 
e sp e c ia lista s  en tu b ercu lo sis , re sa ltan , p or su  g r a n ‘ f r e ­
cu en cia  y  p o r  la s  d ificu ltades d ia g n ó stic a s , c ierto s tip o s 
de c a rd ió p a ta s  v a lv u la re s , los e n fe rm o s con esten o sis  
del o rific io  m itra l, que vienen, desde h ace  m ucho tiem - 
I>o, m erecien do la  aten ción  de los c lín icos, y  que se 
lian  e stu d iado  m ucho en su s  re lac ion es con la  tu b ercu ­
lo sis  y  especia lm en te  p o r  lo s prob lem as de d ia g n ó sti­
co que ta le s en fe rm o s p lan tean . E n  un tr a b a jo  an te­
r io r  ( i ) ,  y o  e stu d ia b a  am pliam en te  este  asu n to , y  c itab a  
a  v a r io s  c o le g a s  e sp añ o le s que se  h an  ocupado del m is­
m o. E n  o tro  t r a b a jo  (2 ) m e ocu p ab a  de un a en ferm a 
con esten o sis  de  la  m itral, trom bopén ica y bcm optoica, 
que m otivó  un e rro r  de d iag n ó stic o . E n  la  n o ta  de 
b oy  voy  a  re fe r irm e  con cretam en te  a  la  feb rícu la  de 
e s to s  e ste n ó sico s  m itra le s, fijándom e, p rin cipa lm en te , en 
la  equ ivocació n  a  que d a  lu g a r  la  e rró n e a  in te rp re ta­
ción  de  e s ta  fiebre. H a y , en el presen te  m om ento, c ierta  
ten den cia a a b u sa r  del d iag n ó stic o  de tuberculosi.s, es- 
IK'cialm ente, en m i opin ión , p or p a rte  de lo s e sp e c ia lis ­
tas. L o s  m ás p ro fu n d o s y  lo s m á s d istin g u id o s, los c lí­
n icos m á s com petentes de d istin to s p a íse s  lo  proclam an  
a s i. y  c itan  d a to s y  hechos d em o stra tiv o s  de que tienen 
razón . H a  h ab ido  en E sp a ñ a  un cam b io  y  c ie r ta  evo lu ­
ción  en este  sentido. N u e stro s  e n fe rm o s  se  h an  in stru i­
do, se  h an  e d u c ad o : hoy, en gen era l, n o  se  av e rg ü e n ­
zan  de se r  tu b ercu lo so s, ni creen , com o h ace  años" ocu ­
rr ía . que se  tra tab a  de un a en ferm ed ad  n ecesariam en te  
m ortal. H o y  so spech an  la  tu b ercu lo sis  y  bu scan  quién 
se  la d iag n o stiq u e ; p ero  la  tem en qu izá d em asiad o  y  
p ien san  m ucho en ella. P o r  o tra  parte , h a su rg id o  en 
m uy poco  tiem po una g ra n  can tid ad  de e sp e c ia lista s  
o b stin ad o s en la  b u sca  de la tu l)ercu losis y . a veces, 
d em asiad o  d isp u e sto s  a  Id iagn óstico . E s  verd ad ' que to ­
d a v ía  este  e s  m uy ta rd io  y que, lam entablem ente, en 
c ier to s  c a so s , el c lín ico  se  o lv ida  de  u n a en ferm ed ad  tan 
im portan te . D ic e  H a y e k , refirién dose  a  la  c lasificación  
de en fe rm o s su y os, que m illares de tu b ercu lo so s que 
pocos m eses an tes h ab ían  sid o  d e c larad o s ap to s  p a ra  
el sel v icio  en cam p an a p or un a com isión  c u alq u iera , in- 
.gresaban  a  lo s pocos m eses en el h o sp ita l com o tís ic o s  
d e c larad o s, y  a g r e g a  que tan  cru d o  se r ía  d isc u lp a r  o 
n e g a r  este  hecho com o im pu tarlo  a  p erso n as determ i­
n adas. N o  h ace  m uch os añ o s que ha e sc r ito  S e rg e n l 
■ sobre el ab u so  del d iag n ó stic o  de tu b ercu lo sis  y  que 
h a  h ab lado  d e  la  t is io fo b ia , “ P o r  m i parte , todos lo s 
m eses, en un se rv ic io  m uy m ovido  com o es el que yo 
ten go  en el H o sp ita l M ilita r , desech o  una g ra n  can ti­
dad  de d iag n ó stic o s  que han reca íd o  en e n ferm o s pa l’.'i-

(1) «Estenosis mitral y  tuberculosis». (Problemas etiológicos 
y  problemas clínicos.) «La Medicina Ibera», i i  de agosto 1934.

(2) «Una enferma de estenosis mitral, trombopénica, inten­
samente hemoptoica». Comunicación a la Sociedad Española de 
Tisiologia.

dicos, en m elitocócíco s, sen cillam en te  en su je to s  de co ­
razó n  astén ico , déb il, en c a rd ió p a ta s, etc. T r a ta d o s  c o ­
m o tu bercu losos, h aciendo c u ra  lib re  y  en lo s  san a to r io s, 
h ay  m uchos en fe rm o s que n o  lo  son . S ie m p re  en e l m o­
m ento del d iag n o stic o  con trae  el p rác tico  un a g ra n  re s­
p on sab ilidad , especia lm en te  cu an d o  se  t r a ta  de  a firm ar 
la  e x is te n c ia  de u n a e n ferm ed ad  que e n trañ a  un p r o ­
n óstico  g ra v e , que e x ig e  un tratam ien to  la r g o  y  co s­
toso . que in cap ac ita  a  m enudo al e n ferm o  p a ra  la  v id a  
socia l y , en ocasion es, in fluye sob re  el in teresado  en los 
ca so s  fav o rab le s  de cu rac ión , de ta l m anen», que cam ­
b ia  de  perso n a lid ad  y  le con v ierte , p ara  to d a  la  v ida , 
en un se r  p u silán im e, am an erad o  y ru tin a r io : sobre  
m uchos e n ferm o s, el d iag n ó stico  s ig u e  pesan do  com o 
un e stigm a . A  e ste  p ro p ó sito  c ita  N eu m an n  d ato s in­
teresan tes. D ice , por e jem p lo , que, segú n  B á ttn e r-  
W o bst, de 361 en fe rm o s h o sp ita liz ad o s p o r  tu bercu lo ­
s is , 201 no eran  tu bercu losos, y  d ice tam bién  que 
Z ic h g r a f  pudo desech ar el d iag n ó stic o  de tu b ercu lo sis  en 
el 14 por TOO de lo s  su je to s  h o sp ita liz ad o s. H a b la  tam ­
bién que. .según lo s e stu d io s n ccró p sico s de M e ix n e r , un a 
g r a n  can tid ad  de  in d iv idu os d iag n o stic ad o s de tu b ercu ­
lo sis  pu lm on ar ten ían  los pu lm on es com pletam .ente 
lim pios. P o r  últim o, refirién dose  a  su s  p ro p ia s  in ­
v e stig ac io n es n ecró p sicas, ha e sc r ito  H a r t  de e s ta  m a­
n e ra :  “ N o  qu erem os ocu ltar  n u estro  e scep tic ism o  sob re  
el preten dido  éx ito  indudable de la  c u ra  de  rep oso  que 
se  re a liz a  en la  g ran  m ay o ría  de lo s  san a to r io s, pu es h e­
m os recop ilado  m ateria l .suficiente p a ra  p od er a firm ar 
que ap e n as  se  pueden ad m itir  ta le s  cu rac ion es rea les 
de la  tu bercu losis pu lm on ar, y  que lo s c a so s , a l p a re ce r 
realm ente  cu rad os, e ran  lo s que ni s iq u ie ra  ten ían  in ­
d ic io s de tu bercu losis. ¡ I .á s t im a  g ran d e  que los t is ió -  
lo g o s  .sepan tan  poco  de  e s ta s  e x p e r ie n c ia s  a d q u ir id a s  
en la  m esa de au to p sia s, pues d ism in u ir ía  ráp idam en te  
su optim ism o e x c e s iv o !”

P e ro  no es m i p ro p ó sito  ocu parm e ex ten sam en te  del 
fa lso  d iag n ó stic o  de tu b ercu lo sis  pu lm on ar, del ab u so  
de este  d iag n ó stico , s in o  re fe r irm e , de un m odo preciso , 
a  e se  tip o  c itad o  de e sten o sis  m itra l fe b r ic u la r , que t ie ­
ne, a  mi ju ic io , u n a g ra n  im p o rta n c ia : to d av ía  de un 
m odo, m ás con creto  se  refiere  e s ta  com u n icación  al t ip o  
c lín ico  tam bién  e stu d iad o  por los m éd icos de la  a n t i­
gü ed ad . D u ro u zie r, H u ch ard , R en du , etc., b a jo  el ep í- 
.gra fe  de esten o sis  m itral co n gén ita  o  e n ferm ed ad  d̂ " 
D u rc iz ie r . T rá ta se , com o e s  sab ido , gen era lm en te , de 
su je to s  de pequ eña e s ta tu ra , lep to som ático s o fu ertem en ­
te a sté n ic o s  in fa n tile s  (el llam ad o  n an ism o  m itra l) , a  
m enudo con m a lfo rm ac io n e s  de la  o.sam enta to rá c ic a  y  
de  lo s dedos. E n tra n  en m a te ria  e s to s  su je to s  a . v eces 
q u e ján d o se  de tra s to rn o s  v a g o s , de  decaim ien to , de fa lt a  
de fu e rz a s , de poco ap etito , de sírttom as g á s tr ic o s  o  nos 
h ablan  de d isn ea , de e sfu e rzo , de so fo cac ió n , de p a lp i­
tac ion es o de h em optisis. E l tipo  tien e un m arcad o  s a ­
bor fim ico , e sto s  en fe rm o s parecen  tu b ercu lo so s, e s­
tán d em acrad o s, tienen m al co lor y , c a s i  siem pre , la  
m an era  de  e n tra r  en m a te ria  y a  n os h ac e  p e n sar  en la  
tu bercu lo sis. P o r  o tra  parte , o tro s au to re s, y  y o  m ism o, 
hem os in sistid o  m ucho sobre  e ste  hecho, en con tran do, 
sob re  todo, e sto s  en fe rm o s en la s  fa m ilia s  de  sifilítico s 
o en o tra s  de ab o len go  tubercu loso . A  m enudo, e sto s  
e sten ó sico s m itra le s tienen  feb rícu la . E l  sín tom a es. en 
ocasion es, tan  revelan te , que a lg u n o s e n fe rm o s m íos 
en tran  en m ateria  no h ab lan do  del c itad o  sín tom a de
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e stad o  gen era l, n i de pa lp itac ion es, ni de h em cp tisis, 
sin o  d ic ién d o iio s que tienen d éc im as. O tra s  veces, el 
c lín ico , que no h a ex p lo rad o  el co razón  y  que se  h a o fu s ­
cado con  la  idea de la  tu bercu lo sis , in v ita  al en ferm o  
a  o b se rv a rse  la  tem p eratu ra , y  n os p resen ta , a  lo s po­
cos d ía s , un a lis ta  donde en con tram os, e fec tivam en te , 
fe b r ic u la  m á s  o m enos o sten sib le. C om o sucede, por 
o tra  p arte , con  la  fiebre y  fe b r íc u la  de d istin ta s  cau sa s , 
tam b ién  aqu í podem os en terarn os de (]tie la  m e n stru a­
c ión  a lte ra  la  g rá fic a  de  e s to s  en ferm o s. S i  ten em os en 
cuen ta el hecho, tan ta s  veces repetido , de que se  d a  a  
veces en la  p rác tic a  la  llam ad a  e sten o sis  m itral m uda, 
y  s i pen sam os que en esta  c a rd io p a tia  lo s s ig n o s  esto- 
to scó p ico s se  reducen  a  veces a  su  m ás m in im a e x p re ­
sión , sien do ru d im en tario s, in con stan tes y  v a r iab le s , se 
com prende la  fa c ilid a d  con que se  com eten  e rro re s  de 
d iagn óstico , m á s to d av ía  cuan do e x is te  fiebre.

L a  producción  del sín tom a se  en cu en tra  en e s to s  en ­
fe rm o s fa c ilita d a , porque se  t r a ta  gen era lm en te  de  in ­
d iv id u o s con n erv o sism o  con stitu cio n al, d istón ico s neu- 
ro v ege ta tiv o s de in ten sas reaccion es s im p á tic a s  con  la ­
b ilidad  de  lo s cen tros térm icos. E n  unos ca so s , la  fie­
b re  es sim plem en te un sin tom a de un p roceso  en docar- 
d itico , len tam ente evolu tivo . A lg u n a s  veces, en efecto .

' los en fe rm o s de se p s is  len ta  p or el m ittio r, no p a re ­
cen  e n ferm o s in fe cc io so s, s in o  sim plem en te card ió p a ta s. 
O tra s  veces se  tra ta  de u n a en d ocard itis  v a lv u la r  a c ­
tiv a , p o r  decirlo  a s i, v iv a , de c au sa  m icrob ian a  no de­
m o strab le ; p ero  en o tra s  ocacion es, los brotes febrile s 
son  de otro  tip o  y deben in terp re tarse , segú n  yo p ienso, 
re flex ion an do , sob re  a lg u n o s ca so s  de m i e x c e rie n c ia . 
com o un a v e rd ad e ra  fiebre a sé p tica , a n á lo g a  a la  que se 
e stu d ia  en o tro s c a so s  de  reab sorc ión  de e .x travasacio n es 
san g u ín e as . E s  sen cillam en te  el sín drom e fe b r ic u la r  que 
p resen tan  p rácticam en te  todos lo s  h em optoicos, en m.a- 
y or o m en or g rad o . E n  e fec to , de en tre tod as la s  car- 
d io p a tía s  v a lv u la re s  re sa lta  la  e sten o sis  m itral, por la 
frecu en cia  del s ín tom a h em optisis. U n a s  veces la  h em o­
r r a g ia  se  p a ten tiza , por decirlo  a s í ,  y  el e n ferm o  e x ­
pectora  s a n g r e ;  pero  se  tra ta , en o tro s ca so s , de pequ e­
ñ as  h e m o rrag ia s  sin  h em o p tisis  p rop iam en te  d icha. E n  
el p r im er c a so , la  p a to g e n ia  de la  fe b r ic u la  im ede ver.se 
con c lar id ad , p ero  no en el segu n do . H ech o  el d ia g n ó s­
tico  de  e ste n o sis  m itra l, puede p en sarse  en u n a com ­
p licac ión  de n atu ra le za  in fe c c io sa , y  si el m édico  no ha 
fijad o  su  aten ción  en el corazón  o no h a acertad o  a 
d iag n o stic a r  la  va lv u litis , puede su ceder, lo  rep ito , que 
el s ín tom a fiebre in te rv en g a  en el e rro r  d iag n ó stic o  de 
tu b ercu lo sis  de lo s  pulm ones.

T e rm in o  e sta  com u n icación  con tas con clu sion es s i­
gu ien tes :

1. " A b u n d a en c lín ica  un tipo  de esten ósico  m itral 
que, p or su  asp ecto  y  por o tra s  c a ra c te r ís t ic a s , a  m enu­
do se  d ia g n o stic a  de  tubercu loso .

2 . “ E l tip o  no in frecu en te  de esten ósico  m itral fe ­
b ricu lar se  p re sta  m á s to d av ía  a  este  e rro r  diagnó.stico .

3. * L a  feb rícu la  que presen tan  lo s e sten ó sico s m i- 
tra le s , com o la  fe b r íc u la  de o tro s c a rd ió p a ta s, puede obe­
decer a  d istin to s m ecan ism os p a togén ico s. U n a s  veces .se 
t r a ta  de se p sis  len ta fe b r ic u la r , con m e tá sta s is  endo- 
c a r d ia le s ;  en o tro s c a so s , com o en el que s irv e  de m o ­
tiv o  a  e sta  n ota, e s  debida la  fiebre sim plem ente a  la

, h e m o r r a g ia : fiebre a sé p tica , com o la  que se  p re sen ta  du ­
ran te  la  reabsorc ión  de o tro s e x tra v a sa d o s  san gu ín eos.

Algunos caracteres generales de las afecciones 
cutáneas de trabajo

D b . J A V I E R  M .  T O M E  B O N A
D e la s  C lín ic a s  de lo s  D re s. C o v is a  y  B e ja ra n o . M éd ico  de A cc id e n te s  

del T ra b a jo . B ib lio te ca rio  de la  A c a d e m ia  E sp a fio la  
d e  D e rm a lo lo g i.i y  S it ilio g ra lia

E l n ú m ero  y  la s  e sp ec ia le s c a ra c te r ís t ic a s  de  la s  en­
fe rm ed ad es c u tán e as  p ro fe sio n a le s  d ificu ltan  en g ran  
m an era  el p ro p ó sito  de s in te tiz a r  en un cu ad ro  de con ­
ju n to  la s  cu alid ad es p re se n tad a s  por e llas . S in  en;- 
b arg o , al em prend er la t a re a  de re d ac ta r  e s ta s  lín eas, 
com pren d im os que su  posib le  u tilid ad  líjuedaria aún 
m ás redu cida en el c a so  en que ún icam en te , y  de un 
m odo a is lad o , d e sc r ib ié ram o s u n a por u n a la s  d iv e r­
sa s  reaccion es cu tán eas p ro d u c id as por el desem peñ o del 
t ra b a jo . A l m édico  gen era l y al e sp e c ia lista  incip iente 
les son m ás ú tiles id eas g e n e ra le s, c la r a s  y  con cisa s 
que m in u c io sas d e sc r ip c io n e s 'd e  en tidades m o rb o sas d e ­
term in adas.

D e  este  m odo, y sin  preten der o tra  c o sa  que ;u b ''ay a r  
a lg u n a s  c a ra c te r ís t ic a s  e sen c ia le s de e ste  g ru p o  de e n ­
fe rm ed ad es, vam os a  red ac ta r a lg u n o s con ceptos b á ­
sico s.

L a  m ayoría  de la s  d erm ato sis  de t r a b a jo  se  c a r a c ­
terizan  por su  espec ia l lo ca lizac ió n  en la s  partes d e s­
cu b ierta s. S o b re  la  ju stificac ió n  de e ste  hecho resu ltan  
ob v ias to d as  la s  p a lab ra s. L a  g ran  m ay o ría , por no 
decir la to ta lid ad  de e llas, dependen, m á s o  m en os di 
rectam ente, del con tacto  in m ediato  en tre  el e lem ento  n o­
civo  y la  superfic ie  cu tán ea.

S i  la  acc ió n  vu ln eren ta, c áu stica , p or e jem p lo , actú a 
de un m odo in tenso y  b ru sco , p ro d u c irá  ráp idam en te  un 
eritem a ag u d o , se gu id o  de flictena y despren dim ien to  de 
una e scara , lesión  en un todo com p arab le  a  la  de la 
qu em adu ra v u lg ar . P e ro  s i e s ta  acción  se  debe a un 
irr itan te  que ac tú a  de una m an era  len ta y  u triform e 
(m ecan ism o  h ab itu a l de la s  d erm ato sis  p ro fe s io n a le s ) , se 
p ro d u cirá  una lesión  in flam ato ria  d ifu sa  de tip o  s im ­
plem ente eritem ato so  o eczem atoso . A l,gunos o tro s  ele­
m entos de  t r a b a jo  .actúan in flu en cian do  de un m odo p a ­
to ló g ico  la  ac tiv id ad  tró fica  de la  piel, d an d o  lu g a r  a 
h ip ertro fias  y tum ores.

L a s  in ocu lacion es in fe c c io sa s  y p a ra s ita r ia s  n ian ifiés- 
tan se  igu.alm ente, p or lo  gen era l, en la s  jx irtes d escu ­
b ierta s, dando lu g a r  a  su s  le sio n es caracterí.stica.-.

A  p e sar  de e ste  polim orfism o le sio n al, levem ente b o s­
q u e jad o  m á s a r r ib a , la s  reaccion es e c zem ato sas son  el 
tip o  de la s  le sio n es p ro fe s io n a le s  que se  ob servan  con 
m ás ■ frecu en cia , h a sta  el punto que du ran te  m uchos 
añ o s en In g la te rr a  la s  en fe rm e d ad e s  cu tán eas p r o fe s io ­
n ales e ra n  desigritidas con el n om bre ge n é ric o  de “ ecze- 
m atou s u lcera tion  o f  the sk in ” . E n  un a e s ta d ís t ic a  de 
O ppenhein , rep ro d u c id a  recientem ente por B arth e lem y . 
has reaccion es e cze m ato sas  p ro fe s io n a le s  representab .in  
la  te rc era  p a rte  del to ta l de d erm ato sis  de t r a b a jo ,  g ru p o  
cu ya m itad  e stab a  in te grad a  p or la s  qu em adu ras.

E s  un hecho, que o b serv am o s a  d iar io  los d erm ató lo ­
g o s  y  no só lo  en  la s  e n ferm ed ad es c u tán e as  pro fc.sicn a- 
le s , el que lo s irr itan te s  ex tern o s provocan  sob re  la s  re ­
g io n es e x p u e sta s  a  su  in flu en cia  u n a  reacción  r o ja  y 
edem atosa , aco m p añ ad a  de p ru rito  m á s o m enos acen ­
tuado. L a  ten sión  y  el en ro jec im ien to  v a  au m entan do 
p ro gre siv am e n te  h a sta  que sob re  e s ta  su perfic ie  hacen
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su  ap ar ic ió n  u n as perpieñas v e sícu la s. R o ta s  é sta s, la 
se ro s id ad  conten ida en su  in terio r b ro ta  en abu n dan cia , 
dando lu g a r  a  u n a fa se  e x u d a tiv a  nniy m anifiesta. . \  
e s ta  exu d ac ió n , com o es ley, s igu e  la  fo rm ac ió n  de c o s­
tra s  por desecación  del liqu ido  se ro so  segreg.a<lo. L a  
acc ión  rep etid a  del rascam ien to  y  la  in terven ción  de  lo s  
gé rm e n es de la  su p u rac ió n  com plican  con e x tra o rd in a ­
ria  fre c u e n c ia  el cu ad ro , dando lu g a r , respectivam en te , 
a  liqu en ificacion es relieldes o im p etig in izac ion es secu n ­
d a ria s .

R a r a  vez el eczem a acan to n a  de m odo defin itivo en el 
punto in ic ia l. D e  o rd in ario , la  reacción  se  ex tien de  d e s­
de la s  m an o s al an tebrazo , ca ra , reg ió n  gen ita l, etc., lu ­
g a r e s  que no h an  ten ido con tacto  d irecto , la  m ayoría 
de la s  veces, con el agen te  cau sa l.

B arth e lem y  d ice  a  e ste  p ro p ó sito  la s  s igu ie n te s  p a la ­
b ra s que, m e jo r  que n in gu n as o tra s , describ en  e s ta  cu es­
t ió n ; “ E cz e m a  ge n e ra lizad o  y  no reacción  c ircu n scrita  
y  tem poral. R evo lu ción  a c t iv a  de  todo  un te jid o  se n ­
sib ilizad o  y  no p ro te sta  local de un re str in g id o  g ru p o  
de c é lu la s  trau m atiz ad a s  gro se ram e n te . E s t a  e s  ei tipo 
de  la  d erm itis  p ro fe sio n a l que vem os a  d ia r io .’ ’

L a  ex p licac ió n  de e sta  ten den cia a  la  gen era lizac ió n  ■ 
de g ra n  n úm ero  de  .d erm ato sis  p ro fe sio n a le s , ocupando 
porcion es del tegum en to  que no h an  ten ido con tacto  con 
el ag en te  cau sa l, puede e x p lic a r se  en m ucho c a so s , así 
com o la  m a rc ad a  p red isp o sic ió n  que p resen tan  determ i­
n ados in d iv idu os p a ra  a fe c ta r se  de e.ste m odo p or lo s 
m ecan ism os de la  a le r g ia  y  d e  la  id io sin c rasia .

L a  p resen c ia  de una lesión  cu tán ea  in ic ia l en las  p a r­
tes h ab itu a lm en te  cu b ierta s  por la s  ro p a s  no exclu ye 
en  ab so lu to  que su  o r ig en  pu eda .ser debido a  la  p ro ­
fe sió n  que e je r z a  el ind iv iduo. L a  su b stan c ia  nociva, 
se a  la  que fu ere , puede a d h e rir se  a  la s  ro p a s  y  a tra v e ­
sa r la s , pon ién dose de este  m odo  en con tacto  con  la  su ­
perficie cu tán ea  y  producien do sob re  e lla  su  acc ión  m o r­
bosa. L a  fac ilid ad  p a ra  a tra v e sa r  los tegu m en tos se  
ac rece  con siderab lem en te  cu an d o  se  tra ta  de su b stan c ia s  
g a se o sa s  o vo lá tile s .

S in  em b argo , in sistim o s en  que lo  m ás com ún es que 
la s  d erm ato sis  p ro fe s io n a le s  se  produ zcan  so b re  la s  p a r ­
tes d e scu b ierta s de  la  piel, y  m uy especia lm en te  sob re  
el d o rso  de  la s  m an os, por su  m ás d irecto  con tacto  con 
la  su b stan c ia  irr itan te . N o  e s  ra ro , ni m ucho m enos, que 
la d e rm ato sis  se  ex tien d a , p or idén ticos m otivos, en una 
porción  m ayor o m enor del an teb razo  en su  c a r a  de 
exten sión .

E x is te n  p ro fe sio n e s , sin  em b argo , en las  que la  acción  
del agen te  vu ln eran te  se  p roduce so b re  el p ie  y  la  p ie r­
n a, y  en e ste  lu g a r  se produce hab itualm ente  la  re ac­
ción  cu tán ea  m orbo sa . S e  tra ta  de p ro fe sio n e s  que se 
e je rc e n  con el p ie  y  la  p ie rn a  desn udos.

Igu alm en te  el ag en te  m orbo so  puede se r  t ra n sp o r­
tad o  p or la s  m anos su c ia s  a  o tro s lu g a re s , producien do 
en e llos, com o es con sigu ien te , su  reacción  pa to ló g ica . 
E ste  e s el m ecan ism o  de producción  de m u ch as d erm a­
to sis  p ro fe s io n a le s  de lo ca lizac ió n  en  la  cara , reg ión  
gen ita l, etc.

L a s  derm itis  p ro fe s io n a le s  lo c a liza d a s  fu e ra  de la s  
p a rte s  de in m ediato  con tacto  con  el a.gente irr itan te  
pueden se r  p ro d u c id as  tam bién  por ab so rc ió n  de la  su b s­
tan c ia  n o c iv a  por el o rgan ism o , y  la  m a n ife sta c ió n  c u ­
tán ea  en e sto s  c a so s  p a rt ic u la re s  se r  con secu en cia  de 
la  in to x icació n  gen era l. E s t a s  e ru p c io n es, g e n e ra lizad as  
h abitualm ente desde un prin c ip io , son  a n á lo g a s  en un

( lodo a  la s  p rod u cid as por la s  in to x icacio n es m cdicam en- 
I to sas.
1 E n  ú ltim o térm in o, y  com o u n a con sideración  que se 

deduce de lo que h em os dicho, hem os de re co rd ar que 
la  cap ac id ad  y c a ra c te r ís t ic a s  in d iv id u ales m arcan  s iem ­
pre con un se llo  p erso n a lísim o  la s  en ferm ed ad es c u tá ­
n eas en cad a  in div iduo, au nque a  veces se a  m uy d ife ­
rente la  c au sa  determ iante. P re ten d er ah on dar en el 
a n á lis is  de e s ta  cu estión  n os a le ja r ía  e x tra o rd in a r ia ­
m ente del fin elem ental que nos h em os propu esto , lie-- 
ván d on os de la  m ano a  con sid erac ion es de  índole p u ra ­
m ente d octrin al, p or com pleto  in adecu adas, del m om ento.

LA RUTA DE ESCULAPIO
(Crónica de un viaje médico-Kistórico 

por los Museos de Europa)
POR EL

Doctor a l b i ñ a n a  y  s a n z

Graduado en las Facultades de Medicina, Derecho, Filosofía y Letras

X I I

I.OS DOCTORES 1)F. AXT.-lÑO

P a se an d o  por e s ta s  am p lia s  g a le r ía s  de la  venerable 
S o rb o n a , con  su s  m u ros ad o rn ad o s de m agn íficas p in ­
tu ra s  a lu siv a s  a  la s  C ien c ia s y la s  A r te s , y  en lo s  que 
.se perpetúan  in sig n es fig u ra s  y  n om bres del R e n ac i­
m iento, e x p erim én tase  un a sen sac ió n  d e  g ran d e z a  an á­
lo g a , aunque in fe r io r , a  la  que se  n o ta  al p isa r  el patio  
de n u estra  g lo r io sa  U n iv e rs id ad  sa lm an tin a.

H e  dicho in fe r io r , y  e s ta  in fe r io r id ad  no se  refiere 
al p re st ig io  científico , que fu é  m uy elevado en am bas 
in m ortales escu e la s, sino  a  d etalle s de e sté tic a  y de evo­
cación  h istó rica . L o s  c lau stro s  sa lm an tin os, h úm edos > 
s i le n c io so s ; los e stu d io s, la s  h u ellas to d as , con servada, 
com o re liq u ia s v e n e rad as  de la  sab id u r ía  p re té rita , cau ­
san  indudablem ente m á s em oción  que e sto s  p a sillo s  de 
la  S o rb o n a , re stau rad o s recientem ente con  todo  el co^^- 
f o r t  de lo s tiem p os ac tu a le s. E n  S a la m an c a , s in  e s fu e r ­
zo a lg u n o , sién te se  el e sp ír itu  tra s la d ad o  a  la  ép oca  de 
F r a v  L u is  de L e ó n ;  en la  S o rb o n a  h ay  que e s fo rz a rse  
un poco en sa c u d ir  el am bien te m odern o p a ra  t r a s la ­
d a rse  a  los m om entos de su  c lá s ico  esp len dor. ¡ O h, aq u e­
lla s  fie stas deslu m b ran tes que acom p añ ab an  a  la  a lia  in ­

v e stid u ra  d o c to r a l !
C u an to s ren d im os culto a  lo s  trad ic io n a le s  p re stig io s  

u n iv e rsita r io s  n o  podem os m enos de re co g e r  con  n o s­
ta lg ia  el an tigu o  esp len dor de la s  so lem n idades docen ­
tes, de la s  que só lo  re stan  o lv idados testim on io s en los 
po lv orien to s a rc h iv o s  de la s  F a c u lta d e s.

L a  rap id ez  con  que m arch a  la  v id a , por im perio sa  
exi,gencia del p ro g re so , h ace  que en la  ac tu a lid ad  ap e ­
n as se fije  n ad ie  en la  im portan cia  y  sign ificac ión  del 
g ra d o  de d o c to r ; la s  co stu m bres so c ia le s  cam b ian , y  hoy 
se  h ace m enos caso  de d octores, ge n e ra le s, c an ó n igo s, 
a r is tó c ra ta s  y  o tros elem entos que en época no le ja n a  
con stitu ían  visto.so ad orn o  de la s  soc ied ad es, co locad as 
en un ra n g o  su perio r.

¿ S ig n o  de  lo s tiem p os ? ¿ C o n q u ista s  de la  d em ocra­
c ia ?  L lá m e se  com o se  qu ie ra  a  e s ta  c a p il is  dim im itio-, 
pero el c a so  es que con la  com placen cia  dom in ante  y la  
v u lg a r id a d  am bien te se  v a  perdiendo el respeto  a  in s­
titucion es u n iv e rs ita r ia s  que, ap arte  su . v a lo r  h istó rico .
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tendrán  siem pre  el de una a lta  rep resen tación  e sp i­
ritu al.

A q u i s í  que puede a p lic a rse , un a vez m ás, la  d o lo r i­
da afirm ación  de  Jo r g e  M a n riq u e :

/ C óm o a  n u estro  parecer, 
cu alq u ier tiem po p asado  
f u é  m e jo r . . . !

S i  m iram o s al tiem po del R en acim ien to  y  e x a m in a ­
m os cóm o se  h acian  los d octore s en aq u ella  época e ru ­
d ita , y  la con sid erac ión  y  e s tim a  en que ta l g ra d o  se  
ten ía, dep lorarem os, en tr istec id o s, su  ac tu al d ecad en ­
cia. H a g a m o s , p u es, un a breve e .xcursión  p or lo s s i­
g lo s  xV  y  X V I, y , record an d o  lo s esp len dores p re té rito s, 
p rocu rem os co n so larn o s del desdén presente.

N o  es n ecesario  s a l ir  de n u estra  n ac ión  p a ra  encon­
t ra r  los e jem p lo s n e c e sa r io s ; p recisam en te  e ra  E sp a ñ a  
p or aq u ella  época, especia lm en te  en el segu n d o  de los 
s ig lo s  .señalados, no só lo  la  p r im era  poten cia política

Maestros y discípulos en el Siglo XV. (Grabado de la 
época.)

m undial, sin o  un fa ro  in ten sísim o  de cu ltu ra  que i r r a ­
d iab a  a  lo s  d e m ás pueblos.

E n tram o s en un a U n iv e rsid a il e sp a ñ o la : .Salam anca, 
-Alcalá. O b se rv am o s un a U n iv e rs id ad  f r a n c e s a : P a r ís ,  
M ontpellier. A s is t im o s  al solem ne acto  de rec ib ir  un 
g ra d u a d o  la  in v estid u ra  de doctor. E l  cerem on ial es 
m uy p arec id o  en tod os e sto s  cen tros docentes. V eam o s.

P e ro  an tes con vien e e x am in a r  lo s  g ra d o s  in fe r io re s : 
bach iller y  licen ciad o , con respecto  a  lo s m édicos, se  en ­
tiende, pues p a ra  b o ticar io  y  c iru ja n o s  no e.x istían  los 
g rad o s.

E l  b ach illerato , tan to  en E sp a ñ a  com o en F ra .ic ia , 
h ab ilitab a p a ra  d ed icarse  al e je rc ic io  p ro fe sio n a l, d e s­
pués d e  h ab er practicarlo  du ran te  d o s  añ o s a l lado de 
un doctor.

P a r a  se r  b ach iller en M ed ic in a  e ra  in d isp en sab le  s e r ­
lo an tes en A rte s , p or lo que aquel b ach illerato  equ iva- 
lia  a  n u e stra  l ic e n c ia tu ra : a c re d ita r  que du ran te  cu atro  
añ o s se  h ab ían  estu d iado , con pru eba fav o rab le , la s  en­
señ an zas de P r im a , V isp e ra s , A n a to m ía , C iru g ía , A s-  
tro lo g ía . M a te m á tic as  y  M étod o  {M etod u s M e d c n d i) : 
h ab er le ído  en c á te d ra  du ran te  u n a h o ra  d iez  lecciones 
sob re  l.os tem as s ig u ie n te s : de ru b u s, n a tu ra l ¡b u s, de 
reb u s non n a tu ra h b u s : sa n g u in is  m is io n e : de n /in is , e t­
cé te ra , y  h ab er d ise rtad o  púb licam en te  en uno de los 
dos ú ltim o s c u rso s .

-Aunque lo s docum entos de la  época poco dicen de 
los tex to s  docen tes, e s de su pon er que se r ía n  la s  ob ras 
de H ip ó c ra te s  y  G a le n o : p a ra  el estu d io  de p tdsibu s 
V de u r in is , los tra ta d o s  de P h ila re to  y  T h eop h ü o . E s ­

tu d iáb ase  tam bién  el C an on , de A v ic e n a ; el C o lligc t, 
de A v e rro e s  y  R h asc é s, y  el R e g im e n  S a n ita t is  S e lló ­
la  S a le rn itan a .

T e rm in ad o s e sto s e stu d io s, el a sp iran te  so lic itab a  
del rector la  re a liz ac ió n  del acto  p a ra  p roceder al e x a ­
m en p re p ara to rio  del g ra d o , el cu al se  ce leb rab a  ante 
un T r ib u n a l com pu esto  p or ocho doctores, uno de e llo s ’ 
el rec to r p d e c an o ; en e ste  d u ro  exam en , el a sp iran te  
deb ia so sten er su s  con clu sion es y  co n te star  d ie c isé is  
argu m en to s corre sp on d ien te s a  o tr a s  tan ta s  m ate ria s  
m éd icas y  q u irú rg ic a s . C om o p re p arac ió n  conveniente 
p a ra  e s ta s  ú ltim as, c u r sá b a se  la  C iru g ía , de  A lb u ca- 
s is , o  el G uidón , nom bre con  que se  d e s ig n ab a  la  G ran  
C iru g ía , de G ui d e  C h au liac .

A p ro b ad o  este  d if ic il e je rc ic io , el a sp iran te  ju ra b a  
g u a rd a r  los E sta tu to s  de la  U n iv e r s id a d ; pedía que se  
le co n fir iera  el g ra d o  en un b reve  d is c u r s o ; d ise rtab a  
en c á te d ra  sob re  un p u esto  de M ed ic in a  c lá s ic a , y 
p rom etía  d e fen d er la  v irg in id a d  de M a r ía . L o s  d e re ­
chos de g r a d o  e ran  43 pesos, rep artid o s  en tre  p rop in as 
y  el fo n d o  de la  U n iv e rsid ad . D esp u é s  de tan  r ig u ro ­
s a s  p ru ebas, no se  lib ra b a  al b ach iller su  titu lo  h a sta  
p a sad o s dos añ o s ^e e je rc ic io , al lad o  de un m édico 
e.xperim entado.

E n  la  U n iv e rsid ad  d e  P a r ís ,  la s  te s is  so ste n id a s  por 
los g rad u ad o s  deb ían  com en zar fo rzo sam en te  p or una 
in vocación  a  D io s  T o d o p o d ero so , a  la  S a n ta  V irg e n  y 
a  S a n  L u c a s ; su  d iscu sió n  com en zaba a  la s  se is  de 
la  m añ an a, p a ra  te rm in ar  a  m ediodía.

L o s  g a s to s  de g r a d o  eran  m uy e levad o s, p u e s , , ad e ­
m á s  de  lo s  h o n o rario s  d even gad os p or lo s p ro fe so re s , 
el canon que h ab ía  d e  p a g a r se  a  la  F a c u lta d  y la s  
re trib u c ion es a  lo s  lierleles, el can d id ato  ten ía que co n ­
v id a r  a  com er a  to d o s los com p añ eros y  m a estro s  que 
tom aban  p arte  en la  d iscu sió n .

T e rm in ad o  el e je rc ic io  de la  tesis , p ro ced ía se  al e x a -  
. m en teó rico p rác tico  de • A n a to m ía , que d u ra b a  toda 

una .<;emana. P o r  c ierto  que la  p rác tic a  sob re  e l c a d á ­
v e r  d e b ía  co n stitu ir  irn e sp e c tácu lo  a tray en te , pues, 
ap arte  de lo s e stu d ian tes, acu d ían  a  p re se n c iar la , en 
-Montpellier, g en te s de socied ad , se ñ o rita s  y  m o n jas . 
Y  h a sta  se  d io  el c a so , re fe r id o  en fo rm a  n ovelesca  
y  tea tra l, de que el a sp iran te  T h o m a s  D ia fo ir u s ,  s a t i­
rizad o  por M o liere , in v ita ra  a  su  n o v ia  a  p resen ciar, 
p a r a  d iv e rtirse , la  d isección  de una m u je r , so b re  cuyo 
tem a él h ab ía  de  d ise rtar .

P a r a  la  pru eba de licen c ia tu ra , so sten ían se  te s is  a n á ­
lo g a s  a  la  del b ach illerato , d iscu tid a s  con  ig u a le s  fo r ­
m alid ad es, y  el ú ltim o e je rc ic io  lo  c o n stitu ía  un e x a ­
m en c lín ico , p a ra  el cu al el can d id a to  e ra  llam ad o  a  
c a sa  de un do cto r regen te  (p r o fe so r  o fic ia l), qu ien  le 
so m etía  un c aso  p a to ló g ico , h acién d ole  lu ego  re d ac ta r  
u n a co n su lta  a c e rc a  del m ism o.

D esp u é s  de este  ú ltim o exam en , los licen c iad os eran  
p re se n tad o s o ficialm ente a l can c ille r  de la  U n iv e r s i­
dad , de o rd in a rio  c an ó n igo  de  N o tre -D a m e  y  h ab i­
tan te en el p a lac io  ep iscop a l. L o s  can d id a to s pron u n ­
c iab an  sen dos d isc u rso s  en latín , y  o fre c ía n  a l c an c i­
ller, al decan o y  d octore s regen te s, p a stilla s  de a z ú ­
car , en ia s  que frecu en tem en te  iba rep rodu cido  el re ­
tra to  del decano.

A lg u n o s  d ía s  despu és, com en zab a  p a ra  los licen c ia­
dos una se rie  de v is ita s  a  lo s a lto s fu n c io n a rio s  del 
E sta d o , a  lo s m iem b ros del P arlam e n to , T r ib u n a l o 
C orte  de lo s C on des y  al g o b ern ad o r de P a r í s ; des-
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pu es, a  los señ ores de la  V illa , al rep resen tan te  del 
com ercio  y  a  lo s  re g id o re s. T o d o s  e sto s  eleinento.s eran  
in v itados, en n om bre de la  F a c u lta d , a  a s is t ir  a  la  re ­
cepción  de los can d id ato s p a ra  ju z g a r  ello s m ism os de 
su  sab id u ría .

-VI dom in go .siguiente a  este  v isiteo , ad o rn áb an se  r i ­
cam ente la s  s a la s  en tjue h ab ía  de tener lu g a r  la  so ­
lem ne cerem on ia  del g ra d o , en la  cual el decan o h ac ía  
o b se rv a r  a  lo s can d id a to s el d e sp o so rio  e sp iritu a l que 
iban  a  co n traer con  la  c ien cia .

L o s  g ran d e s  p e r so n a je s  de la  C orte , y  a  veces los 
m ism os reyes, asi.stían a  e s to s  b rillan tes a c to s ;  los de-

su  ju ri.sd icc ión  eran  p e rseg u id o s por in tru so s v  equ i­
p ara d o s a  la s  ch arla tan es.

S i  p a ra  b ach illeres 3’ licen ciad os em pleáb an se  tan 
b rillan tes so lem n idades, ¿ q u é  im p o rtan cia  no ten d ría  el 
acto  de rec ib ir  la  in vestid u ra  d octora l, m áx im e je r a r ­
q u ía  ac a d é m ic a?

E l  fu tu ro  doctor, despu és de so lic ita r  su  g rad o , de­
b ía  ir  a  v is ita r , ve stid o  de tú n ic a  r o ja  y  tocad o  de b o­
nete de  p ie les, a  to d o s los doctores re g e n te s ; aco m p a­
ñ ában le , com o e sc o lta  de  h onor, dos b ach illeres y  v a ­
rio s bedeles, v isto sam en te  u n ifo rm ad o s. E l  d ía  de  la  
cerem on ia , la  F a c u lta d  se  ad o rn ab a  con rico s tap ices.

A

m

Ceremonia académica a fines del Siglo XV.

ta lle s  de la  cerem on ia , m uy an tigu a , fu eron  reg lam en ­
tados defin itivam en te  en 1550.

L o s  d ife re n te s  can d id a to s eran  c lasificad o s en una 
lista , por orden  de m érito s. L a  F a c u lta d  se  reu n ía  en 
pleno, p re sid id a  p or el o b isp o ; lo s can d id ato s, con la  
cab eza  d escu b ierta , e ran  llam ad os, acud ien do uno tra s  
otro , h in cando la  ro d illa , y  el can ciller, con  m a je stu o sa  
g rav e d a d , les o to rg ab a  la  licen c ia tu ra  en lo s s igu ien te s 
té r m in o s :

' ‘E g o ,  can cc llar itis  an ctorita tc  ap o stó lic a  que f ro u r  in 
h ac  p a rte , de v o b is  licen tiam  le g e n d i; h ite rp rc ta n d id  
fa c ie iid i m edtcin am  h icet ubique te rra ru m . iu  uom iiic 
P a tr is ,  et P il i ,  et S p ír i tu s  S a n c t i. A m é n .”

T e rm in ad a  la  cerem on ia, tra s la d á b a se  la  F a c u lta d  
en tera  a  N o tre -D a m e , donde se  ce leb rab a  un T e  D eu v i. 
L u e g o , el c o rte jo  v o lv ía , en p rocesión , a  la  E sc u e la  de 
M ed ic in a, y  los n u evos licen c iad os o fre c ía n  un b an ­
quete al decano, a  lo s  d octores regen tes y  al can ciller.

E l  g ra d o  de licen ciad o  no s ign ificab a  so lam en te, co 
m o en n u estro s d ía s , p erm iso  p a ra  e je r c e r  la  p ro fe ­
sión , sin o  que au to r iz ab a  tam bién  p a ra  d e d ic a rse  a  la  
en señ an za  d e  M ed ic in a. L o s  g ra d u a d o s  en P a r í s  po­
d ían  e je r c e r  u rb i et orb i, pero  lo s que rea lizab an  su.s 
e stu d io s en las  d em ás U n iv e rsid ad e s  fra n c e sa s  só lo  po­
d ían  p ra c t ic a r  su  c a r r e r a  en la  d em arcación  de su 
d istr ito  u n iv e rsita r io . A  ta l g ra d o  de r ig o r  se  llevaba 
e s ta  lim itación , que lo s que o sab an  e je rc e r  fu e ra  de

a  c o s ta  del can d idato , que debía ab o n ar, p a ra  este  de­
corado , la  can tid ad  m ín im a de 36 lib ras.

E n  e s ta  fiesta, que se  d e sen v o lv ía  con lucim iento 
m ayor a l d e  la s  an terio rm en te  d e sc r ita s , el can d idato  
p re stab a  ju ra m e n to  so b re  la s  e x tre m o s s ig u ie n te s :

1. ° O b se rv a r  los derech os, e sta tu to s, d ecreto s, le ­
y e s  y  co stu m b res d e  la  F acu ltad .

2 . ° A s is t ir ,  a l d ía  s igu ien te  de la  fe st iv id a d  de S a n  
L u c a s , a  la  m isa  p o r  los d o c to re s  fa llec id o s.

3 . “ C om b atir, con to d as  su s  fu e rz a s , a  lo s que p ra c ­
tica se n  el e je rc ic io  ilegal de la  M e d ic in a , pud iendo d a ­
ñ ar a  la sa lu d  v  a  la  v id a  de lo s  c iu d ad an o s. E n  esta  
persecu ción  se  com pren día , com o h em os dicho, a  los 
doctores de o tra s  F a c u lta d e s.

C um pliendo e) ju ram e n to , el presiden te, despu és de 
h acer la  señ al de la  cru z , co locab a el b irre te  doctora l 
sob re  la c.abeza del g rad u ad o  en  el nom bre del P a d re , 
del H i jo  y  del E sp ír itu  S a n to , ce leb rán d ose  g ran d e s  
fiestas, segú n  la  po sic ión  econ óm ica del nuevo d octor, 
y  distribu3'endo éste , en tre  p ro fe so re s  y  lú d e le s , lo s r e ­
g a lo s  trad ic io n ale s, con sisten tes en az ú c ar , bonetes y 
gu an tes.

E s t a s  cerem on ias, com un es a  to d as  la s  U n iv e rs id a ­
des f ra n c e sa s , sa lv o  pequ eñ as v a r ian te s , rev estían  m a­
y o r  pom pa en E sp a ñ a , donde a lg u n o s g ra d u a d o s  su ­
fr ía n  g r a v e s  qu eb ran tos en su s  in te re se s ; ta le s  g a s to s  
ju stific á b a n se  por un a trad ic ió n  m uy an tig u a , pues el
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P a p a  C lám en te V . en el C on cilio  de  V ien a , añ o  1311, 
m andó qpe no se  p erm itie se  g a s ta r  m ás de  3.000 
su e ldos to rn eses de p la ta , p a ra  e v ita r  la  ru in a  de  los 
g ra d u a d o s . N o  ob stan te  e s ta  lim itación , el c a rá c te r  e s ­
pañol. a le g re  y  ru m boso , s ig u ió  ce leb ran do  con su n ­
tu osid ad  este  g rad o , cuyo cerem on ial se  a ju .staba, por 
lo gen era l, a  este  p in to resco  p ro g ra m a :

D esp u é s  de so lic itad o  el g ra d o  de m aestre scu e la  y 
de d e p o sita r  en la  T e so r e r ía  de la  U n iv e rs id ad  lo s  p a ­
g o s  y  p ro p in as co rrespon d ien tes (só lo  p a ra  el licen cia-

( , I

Docfor de la Universidad de París. (Siglo XVI.j

do e ran  de  150 p e so s ) , l le g a b a  la  v ísp e ra  del d ía  de­
s ig n ad o  p o r  el c an ce lar io  ( el ch an ce lier f r a n c é s )  p a ra  
(guardarse el can d idato . O rg a n iz á b a se  con  g r a n  pcn ipa 
una v is to sa  cab a lg a ta , p reced id a  de  tro m p etas y  lam - 
bores. T o d o s  lo s  d o c to re s y  m a estro s de la  c iu d ad , m on ­
tados a  cab allo , acu d ían  a  la  c a s a  del g ra d u a d o .

A  la s  tre s  en pun to  de  la  ta rd e  se  pon ía en m arch a 
la  lu c id a  c o m itiv a ; en p rim er térm in o  iban  lo s mii- 
s ic o s ;  d e trá s , lo s c ab a lle ro s y  p e rso n a lid ad es in v ita ­
d o s ;  a  con tin uación , el C lau stro  de la  U n iv e rs id ad ; 
delante lo s  bedeles con su s  ro p illas  y  m azas , el se c re ­
ta r io  y el t e so re ro ; luego , el acom pañ am ien to  de doc­
to re s, m édicos, teó lo go s, can o n ista s  y le g is ta s , de dos 
en dos, p or orden de an tigü ed ad  o de c a te g o r ía ;  .se­
g u ían  lo s fiscales, o id o re s y  au to r id ad e s , y , finalm ente, 
el rector, con  su s  in sig n ia s , b orla  y cap iro te , llev;indo 
a  su  izqu ierd a  al docto ran d o , y  a  su  derech a, al de­
c an o  de  M ed ic in a , con  lo s  lac a y o s y  p a je s , de lib rea , 
y  con b aston es p in tados. S e g u ía  a  este  ú ltim o g ru p o

un hom bre de a rm a s , conduciendo un cab allo  :ie ia 
lirida, esp lén didam en te  ad erezad o , y llevan do un ba.s- 
lón  dorado  y  la s  in s ig n ia s  del fu tu ro  d octor. E n  ú l­
tim o térm in o  iba el p ad rin o  del g rad u an d o , que  s iem ­
pre so lía  se r  p e rso n a  p rin c ip a !, acom pañ ado  de do s 
cab allero s. L a  p rocesión  ib a  a  c a sa  del m aestre scu e la . 
(]ue e sp erab a  a  cab allo , se in co rp o rab a  a l g ru p o  del 
rector y  se g u ía  la com itiva  p or las  p r in c ip a le s calle s 
de la  c iu dad , vo lv ien do lu ego  a  d e ja r  en su s  c a sa s  al 
can ce lar io  y  :il d octorado , con  lo cual term in ab a el pa- 
.seo. D u ran te  e s te  d ía  y  el que se g u ía  al g ra d o , el c a n ­
d idato  co locab a en su s  p u e rta s  o ven tan as un dosel con 
e! e scu do  de su s  a rm as.

E l  d ía  de la cerem on ia  e n g a la n áb ase  el P a r a n in fo  o 
la cated ra l (pu es tam bién  en  a lg u n a  se  c e leb rab a). E n  
u n a p la ta fo rm a  s itu áb an se  la  U n iv e rs id ad  y  la s  in s ig ­
n ias d octora les (b o rla , an illo , lib ro , e sp ad a  y espuela.«), 
todo en  fu en te  d e  p l a t a ; tam b ién  se  d epositab an  los 
g u an te s  y  p ro p in as.

A  la s  nueve d e  la  m añ an a, y  con  el m ism o cerem o­
n ial de  la  v ísp e ra , llegab an  al local el m a estre sc u e la  v 
el can d id ato , el cual ocu p ab a  la  c á te d ra  y  d ise n tía  b re­
vem ente una cu estión , de fen d ién do la  co n tra  su s  im ­
pu gn ad o res, que e ra n  el rec to r, un d o c to r en M ed icin a 
y un bach iller.

R e su e lta  la  d iscu sió n , ten ía  lu g a r  el V efan '.eii, a s ! 
llam ad o  p or c o n s ist ir  en un a o rac ió n  c r ític a  que un 
doctor, d e sign ad o  al e fec to , d ir ig ía  al g ra d u a n d o ,‘ quien 
deb ía e scu ch arla  de scu b ierto  y  en pie. L a  c rítica  a l­
can z ab a  a  lo s d em ás doctores allí pre.sentes.

F in a liz a d o  e ste  n ú m ero  del p ro g ram a , el m aestro  
de cerem o n ias y  lo s bedeles d ir ig ía n se  al a sien to  del 
decan o y  le aco m p añ ab an  a  la  m esa, donde ag u ard ab a  
el g ra d u a n d o ; llevab an  a  éste  de lan te  del m aestre scu e ­
la  p a ra  que le p id ie ra  en  la tín  la s  in sig n ia s  ac a d é m i­
c as , y  el decan o  se  la s  c o n fe r ía  por e ste  o rd e n : dábale  
p rim ero  un óscu lo  en la  m e jilla , in sigm tm  fr a te n i i la -  
l i s ;  co locáb ale  lu ego  el an illo , in sign u m  despov.satio- 
n is  in terle  et sa p ie n tia m : e n tre gáb a le  e n seg u id a  el l i ­
bro, com o sím bolo  de  la  fun ción  d o c e n te : despu és, ce­
ñ ía le  la  e sp ad a  com o s ig n o  de  m ilic ia  p a ra  lu ch ar con­
tra  el m o rb o ; a  con tin u ación , en tre él y el padrino, 
ca lzáb an le  la s  e sp u elas “ p a ra  c a b a lg a r  sobre  toda la 
c a te rv a  de e n le rm e d ad e s.”  Y , finalm ente, le llevaba de 
la  m ano a  la cá ted ra , d ic ién d o le : “ A cen de  iii catli'-- 
d ram , et se d e  in  co, nt tan q m m  do cto r H ifp o c r a lc m  
ct G alcm nn p ossit  expen dere , a c  Ín ter p re ta r i” .

.A.1 b a ja r  de la  cá ted ra , el doctoran do , con su  aco m ­
pañ am ien to , a r ro d illá b a se  an te  el m aestre scu e la  y, pu es­
ta s  la s  m an o s so b re  los E v a n g e lio s , ju r a b a  la  pu reza 
de M a r ía ;  in m ediatam en te  el m aestre scu e la  c o n fer ía le  
el g rad o , p ron u n cian do un a fó rm u la  latin a.

E l nuevo do cto r d ab a  la s  g r a c ia s  y  se  re p artía i. la.- 
p rop in as y  dem ás ob sequ io s, vo lv ien do  a  su  r a s a  con 
el m ism o  cerem on ial que le h ab ía  tra ído .

T a n  b rillan tes ac to s no pod rían  re a liz a r se  con m e­
nos d e  i.o o o  p eso s, que el gi-aduando h ab ía  de  p agar. 
E sta s  so lem n idades s ig u ie ro n  ce leb rán dose , con a lg u ­
n as v a rian tes , h a sta  el segu n d o  terc io  del s ig lo  X;ix. 
si bien en ép oca  m uy an te rio r  su p r im iéro n se  las p ro ­
cesion es y  ban quetes. A  tal ex tre m o  llevóse  el d e sp il­
fa r ro  en e s ta s  fie stas acad é m icas , que en S a lam an ca , 
al final del s ig lo  x v i i i ,  c o sta b a  el d o c to ra rse  unas
5.000 p e se ta s ; en tre los g a s to s  realm ente so rp ren den ­
tes fig u rab a  el de  tre s  to ro s, que h ab ían  de lid ia rse  en
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la  fiesta del doctorado . ¡ C o sa  r a r a ! ¡ L a  tau rom aq u ia  
y  la  sap ie n c ia  liern ian as en una dem ostración  de  j ú ­
b ilo  a c a d é m ic o !

L o  que no dicen  la s  c ró n ic a s  e s  si el d octorado  v e ­
n ia  obliq:ado a  m atar  los co rm ip eto s, o si é.síos eran  
p a sad o s de m uleta por el rec to r o a lg ú n  p ro fe so r  de 
ta n d a ; por(|ue si tan  estu pen d a p rác tic a  h u b iera pre­
valecido  en la s  U n iv e rs id ad e s  e sp añ o la s, h ab ría  sido  
cu rio so , au nque esta  su posic ión  peque de irreveren te , 
ver cóm o vero n iq u eab a  el a tild ad o  m aestro  Fr.ay L u is  
de  L e ó n  o cóm o c lav ab a  un p ar de reh iletes el eru d ito  
A n ton io  de N e b r i ja . . .

B I B L I O G R A F I A
L as  e n fe r m e d a d e s  d e l  s is t e m a  r e t íc u l o e n d o t e l ia l ,

p o r G tistavo  P it ta lu g a .— { \ J n  tom o de 4 ^ 7  P=iSÍ'i3S,
con 201 fig u ra s  y  4  lám in as, 3 de e lla s  en co lores.
M ad rid , E sp a sa -C a lp e , R ío s  R o sas , 24 .)

L a  b ib lio g ra f ia  c ientífica e sp añ o la  acab a  de en riqu e­
cerse  con e ste  m agn ífico  lib ro  del R ro f. (i. F i lta lu g a . 
M agn ífico , sin  du da, por se r  el fru to  de un e s fu e rzo  
noble y  pacien te p a ra  reco g er la s  ap o rtac io n es de  lo s 
in v e stigad o re s  de  todo el m undo a  una cuestión  c ien tí­
fica h asta  h ace pocos añ o s descon ocida, o fre c ié n d o la s  
lu ego  a  lo s e stu d io so s , o rd en ad as y c r it ic a d a s  segú n  el 
c r ite r io  perso n a l, ad q u irid o  firm em ente por lo s  p rop io s 
t r a b a jo s  sob re  el tem a y por lo s t r a b a jo s  de su s  d is ­
c íp u los. M agn ífico , sobre  todo. [ or e sto  ú lt im o : por la  
g ra n  can tid ad  de d a to s  n u evos que contiene el lib ro , de­
b idos a  la  ac tiv id ad  del au to r  y de su  escu e la . C u an do 
los t r a b a jo s  de un g ru p o  de in v e stig a d o re s  a jiarecen  se ­
p aradam en te  en la s  r e v is ta s  c ien tíficas no lo g ran  d a r  la  
im presión  e x a c ta  de  la  im p o rtan cia  de la  lab or re a li­
zada. P e ro  si d ich o s t r a b a jo s  se  recogen  en un libro, 
el lector la  a p re c ia rá  en seg u id a . .•\si sucede con la  lec­
tu ra  del lib ro  que reseñ am o s.

S e  t r a ta  del estu d io  de u n o de los p rob lem as de m a­
y or ac tu alid ad  en la  M e d ic in a : la  concepción  de A s-  
c h o ff  y  L an d a u , sin te tizan d o  la lab o r d isp e rsa  d e  m u­
chos in v e stig a d o re s  y  estab lecien do  la  e x is te n c ia  d e  un 
siste m a  que den om in aron  retícu loen dotelia l, o m c<abóli- 
coreticu loendotelial.

P it ta lu g a  com ien za por h acer una c r it ica  gen era ! de 
n u estro s con ocim ien tos ac tu a le s a c e rc a  de la  fisiopato- 
lo g ía  del si.stem a retícu loen dotelia l,. señ alan d o  com o p ro ­
p iedades o fu n cio n es c a ra c te r ís t ic a s  de las  célul.ts que 
fo rm an  el s iste m a  la  fu n ción  gran u lo ¡y cxica  fac tiv id ad  
m a c r o fá g ic a  o fa g o c ita r ia  del s iste m a  reticu loendote- 
l ia l) ,  la  fu n ción  eritro llu co jyoyélica, la  fun ción  fr .íim á- 
f ic a  y la  fu n ción  d io tón ica , d e sc r ita  por p r im era  vez con 
este  n om bre en 1926 por P it ta lu g a ,.  en un a co n feren c ia  
p ron u n ciada en R om a, en la  c lín ica del P r o f .  .\ s c o !i .  la 
prop iedad  de m od ificar por fen óm en os o sm ó tico s la  co n ­
cen tración  m olecu iar y el ton o de los ione.s en el m edio 
in terno (p la sm a  in terstic ia l y p la sm a c ircu lan te ).

E n  o tro  cap ítu lo  el au to r h ace la  c r ític a  de Las c la ­
sificac ion es p ro p u e sta s  p a ra  el estu d io  de los p roceso s 
m orboso s del s istem a  retícu loen dotelia l, c lasificacion es 
b a sa d a s  en c r ite r io s  an a to m o p ato ló g ico s o h en n to ló g i-  
cos, o sim plem en te c lín icos, h aciendo n o tar que no se 
h a in ten tado  to d av ía  un a c lasificac ión  e tio ló g ica  (fae e s­
tab lezca  las  co n ex ion es en tre  lo s p roceso s morbo.-^os del 
s iste m a  retícu loen dotelia l. sobre  la b ase  de una c au sa  p a ­

tógen a com ún. V en el cap ítu lo  .siguiente, P itta lu g a  
cree  posib le  in ten tar u n a  c lasificación  e tio ló g ica . con tal 
de que se ad m itan , a  ¡>rion , los tre s  p ostu lados sigu ien - 

i t e s :  i ) ,  que den tro  del sistem a pueden en fe rm ar p r im i­
tivam en te y por separ.ado se c to re s  o territo rio s, o s e g ­
m entos d e te rm in ad o s; 2 ) ,  que lo s d istin to s f:ictore3 
e tio ló g ico s  dan  lu g a r  a  los s ín drom es correspon d ien tes, 
en cuanto ac tú an  so b re  d eterm in ados segm en to s ce lu la­
re s  o te rr ito r io s  o rg á n ic o s  del s iste m a  retículnendote- 
f ia l ,  o bien sob re  el conunto del s iste m a , pero no so>u 
e sp e c ífico s  ni e x c lu siv o s  com o ta le s  ag en te s p a tógen os 
p a ra  el S . R . F... o con o tra s  p a lab ra s  m ás e x a c t a s :  no 
son n ecesario s n isu ficientes, y  3 ) . que a l m arge n  de la  
p a to lo g ía  del S . R . E . prop iam en te  d icha, c lasificab le  en 
sín drom es x g ru p o s de en ferm ed ad es, fjuedan le s  e s ta ­
dos p a sa je ro s  de reacción  fu g a z  co n tra  e stím u lo s pato- 

gen os de acción  gen era l.
S o b re  esta  b ase  propon e P it ta lu g a  los s igu ien te s g r u ­

p o s : I. E n fe rm ed ad e s  h ere d ita r ia s  y co n gén ita s del
S .  R . E .  I I . E n fe rm ed ad e s  del m etab o lism o de la s  c é ­
lu las del sistem a. I I I .  E n fe rm ed ad e s  in fe c c io sa s  y  p a ­
ra s ita r ia s . con loca lizac ión  y le sion es precoces y  p r im a­
r ia s  en la s  cé lu las del s istem a. TV. E n fe rm ed ad e s  in ­
fe cc io sa s  y p a ra s ita r ia s  g e n era le s, con p artic ip ac ió n  se ­
cu n d aria  del sistem a. V . E n fe rm e d ad e s  por a lte ra c io ­
nes fisioq u im icas y  b ioqu ím icas del p la sm a in tersticia l 
y h em ático , con in terven ción  p r im aria  del sistem a. 
V I . P ro c e so s  in flam atorio s h ip erp lá sico s, e specífico s y 
crip togen ético s del s istem a. V IT  P ro c e so s  n eo p la stifo r-  
m es o tu m ores del S . R . E .

C ad a  una de la s  en ferm ed ad es com pren d idas en lo s a n -  
1' ter io re s g ru p o s son  o b je to  de un estu d io  sum am ente d e te ­

nido, con  g ran  can tid ad  de  d a to s b ib lio g ráfico s, con  una 
v e rd ad e ra  riqu eza de ilu strac io n es (el lib ro  tiene 201 figu ­
r a s ) ,  sob re  todo m ic ro fo to g r a f ía s , y  tam bién  d ib u jo s  y  la ­
m in as en co lor, y , lo  que con ’u a y o r  s a t is fa c c ió n  c o n sig ­
n am os. con g ran  ab u n dan cia  de ob.servaciones y  t r a b a ­
jo s  p erso n a les del au to r  y  de su s  co lab o rad o res y d is c í­
pulos. E n  este  sen tido , aunque todo el lib ro  se a  ig u a l­
m ente e log iab le , m erecen d e sta c a r se  el e stu d io  de la  
en ferm edad  de G au ch er, d e sc r ita  por vez p rim era  en 
E sp a ñ a  so lam en te  h ace cin co  a ñ o s : el de la s  a lte ra c io ­
nes que c arac te r izan  a! g ru p o  V , y el del lin fo g ra n u -  
lo m a m align o  (con  e x p e r ie n c ia  personal de  22 c a so s ) .

P it ta lu g a  ded ica o tro  ex ten so  cap itu lo  al d iag n ó stico  
V tratam ien to  de la s  e n ferm ed ad es del si.stem a retícu lo- 
en dotelia l. en el cual los con ocim ien tos, exten sam en te  
con sid erad o s y <liscutidos en lo s cap ítu lo s an te r io re s , se 
resum en v sin te tizan  p ara  fa c ilita r  su  ap rovech am ien to  
y ap licac ió n  en  la  p rác t ic a  p ro fe sio n a l.

P a r a  term in ar, deseo h acer re sa lta r  un detalle  d ign o  
de todo en co m io : la  e x ten sa  b ib lio g ra f ía  de e s ta  ob ra  
e s tá  se p arad a  en d o s g ru p o s de c i t a s :  l a s  c o rre sp o n ­
d ientes a  au to re s esp añ o les, se ñ a lad a s  en el te.xto ron 
in'im eros de orden (1 ) ,  (2 ) , etc., h a sta  137, se  h allan  re ­
un idas al final del lib ro  en un a lista  por orden  a l f a ­
b é tico : la s  que correspon den  a la  lite ra tu ra  científica 
e x t ra n je ra  van  se ñ a lad as  en el tex to  con a s te r isc o s  ( * )  
( * * )  y co lo cad as a  pie de p á g in a . S e r ía  m uy v e n ta jo so  
se g u ir  siem pre  e s ta  n orm a en la s  p u b licacion es e s p a ­
ñ o la s ;  a s í se  pone m e jo r  en ev id en cia  la  ap ortac ión  n a ­
cional a  la  cuestión  de que se trate .

L a  ed ición , en papel conché, es realm ente m agnífica.

E . L u e n o o .
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P E R I O D I C O S  M E D I C O S

y  Pi-UNKET.— M u co r  pcironí-SuTUERLAND-CAMPJlEEr, 
gu ia .

E fe c tú a n  lo s au to re s  en este  t ra b a jo  un p ro lijo  e stu ­
dio  m icológ:ico re fe ren te  a  un h on go  a is lad o  en las  u ñ as 
de los ob rero s de la  in d u str ia  de  la s  n a r a n ja s . L a  in­
troducción  de e ste  hon go en la s  n a r a n ja s  va se gu id o  de 
una d ism in ución  de su  volum en y  de  su  pe,so, a s í com o 
d e  un a desecación  p ro g re siv a . L o s  au to re s lian podido 
re g is t r a r  un a v e rd ad era  ep idem ia de p e r io n ix ix . deb i­
d a s  a  e ste  h on go  en tre  los o b re ro s  de la s  in d u str ia s  de­
r iv a d a s  de la  n a ra n ja . S e  tra ta  del m itcor paron vch in s 
perteneciente al gé n e ro  m iK or M ichcU , m uy sem e jan te  
al m recem osits de F re se m u s . (A re l,, o f. D cr . an d  

Vol. 30, núni. 5 .)— T . B .

E .  DE N u n n o .— £ /  estím ido  an tim on ial del s iste m a  re ­
lie ,d oen d ote l,a l com o m edio  terap éu tico  en el p ak id is-

m o ‘'^ f'oo toñ al q iiim oq ,,',m icop lam oq ,,in aateh rin a re- 

qu in ioq iiín icop lam oqn itaatebrin a r e ­
m o e stio toñ al 
s isten íe .

E l  tratam ien to  del p a lu d ism o, haciendo especia l r e fe ­
ren c ia  al produ cido  por el p la sm od io  P ra e e o r  o fo  ma

c T e íc 7 '°v "< í "  <l« ■ .c e » ,,
‘ ^ ‘d e b n iia , especia lm en te  esq u izon tic ’da 

tam bién  em p lead as en los c a so s  de in to leran c ia  a la  o u t  
" i iw  y  en los de fiebre h em oglob in ú rica . ^

tan to  a la  qu in in a com o a la p lasm oqu in in a v a  la ete- 

P ian e^e ’ lo s 'trab a jo .s 'd e

siste m a  reticu loendotelial (h ig ad o ) m ediante el tártago

iecidic.0 a  su  em pleo en todos los ca so s , com prob ados 
lem ato log icam en te , de pa lu d ism o  estíoo toñ al res;.stente= 

a la  quin ina, a  la  p lasin oq u in a y  a  la ateb rin a.

« t ib ia d o ,  en so lu ción  al i  p or 100 en a g u a

d ía s ' '''■ fl'''o neutro, t in d a lizad a  tre s
d ía s  a  100 . du ran te  tre in ta  m in utos, le ad m in istram o s 
por v ía  v e n o sa  en d ía s  a lte rn o s, a  d o s is  crecien tes 
(un cen tím etro  cubico , d o s, cu atro , se is , ocho, 10 12 
1 4 ) , si bien en a lg u n o s e n ferm o s, al l le g a r  a  10 centí- 
n ietros cú b ico s, h ay  que p e r s is t ir  en la  m ism a dosTs o 

î en au m en tar de cen tím etro  cú b ico  en cen tím etro  cú b i­
co L a  inyección  se rá  m uy lenta , teniendo e sp ec ia l cu i­
d ad o  que se a  en p len a luz de la  vena, pues fu e ra  de 
ella re su lta  m uy d o lo ro sa .

e g a r  a  la d o sis  de  14 c e n tig ram o s p or invección  
se p e rsiste  en e sta  h a sta  una d o sis  total de 140-160 cen- 
ig ram o s, p a ra  d espu és in ic ia r  un d e scan so  de diez- 

vein te  d ías, y  co n tin u ar con un a segu n d a se r ie  d e  in­
yeccion es de t á r ta r o  estib iad o , em pezan do p or 10-12 
cen tig ram o s y  un to ta l de 30-75 cen tigram os.

E ste  tratam ien to— el tá r ta r o  e stib iad o — , e stim u la  el 
s iste m a  reticu loendotelial, p rovoca , a  la  d o s is  em pleada 
u n a m ov ilizac ió n  de lo s p a rá s ito s  y  ap ar ic ió n  en la  c irc u ­
lac ión  de fo rm a s  en doglo bu lares, sem in u las lib re s v  
absce.sos feb r ile s  m ás o m enos t íp ic o s ; d e  la  c u a r ta  a  lá 
qu in ta inyección  se  o b se rv a  d ism in u ción  del volum en de 
bazo , que, a l térm in o  del tratam ien to , e s  n orm al. A  la 
d o s is  m edia de 200 c e n tig ram o s de tá r ta ro  estib iad o , en

13, de 14 en fer iiio s, hem os lo g rad o  la  cu rac ión  de su  
pa lu d ism o crón ico  e stíoo to ñ al, resi.stente a  la  quin ina, 
p lasm oqu in a y  a teb rin a, c u rac ió n  com prob ada hem ato- 
lóg icam ente. (L o  R ifo r in a  M ed ica .— N áp o le s, 20  j u ­
lio  ' 9 3 5 -— A ñ o L l ,  núni. 2g, p ág s . 10, 87 v r.0Q2.)—  
M . A . C.

M. S e c k k i..— E l  en an tem a a lv e o la r  en el sa ram p ió n .

C uan do ap arec e  e sta  m an ife stac ió n  presen tan  lo s  en­
ferm os, du ran te  la m á x im a  in ten sidad  del e xan tem a, una 
1 e sp irac ió n  ac e le ra d a  en ex ce so , que no corre sp on d e  a 
lo que deb ía e sp e ra rse  <ie la tem p eratu ra . E s t a  taqu ipn ea 
puede ser tan exa.gerada que p a se  al p rim er p lano de 
la  s in tom ato lo g ía . .Sin em b argo , su  p ron óstico  n o  es 
g ia v e  aun en los c a so s  en que el n ú m ero  de re sp ira c io ­
nes llega  a 60 y 80  por m inuto. E l t ip o  del ritm o re sp i­
ra to rio  e s ace lerado , pero no d isn e ico , m ás b ien  p arece  
un tipo  re sp ira to rio  feb ril, pero  e x a g e ra d o , sin  in tran ­
qu ilidad , sin  las  m o le stia s  de la d isn ea, sin  la  a n g u stia  
y sin  el tiro  ni los m ovim ien to s e x a g e ra d o s  de la s  a la s  
de la  n ariz . E l e n fe rm o  no da la  sen sac ió n  de un n eu­
m ónico. L ocalm en te  no se  ;>erciben por la  e x p lo rac ió n  
o tro s  s ig n o s  que los b an ales de una b rom iu itis m uy e.x- 
ten.sa. E l co razón  y  lo s v a so s  no flaquean. N o  obstan te, 
.se ob serv a  siem pre  c ian o sis  d i f u s a :  u n as veces só lo  en 
l<i c a í a ;  o tra s, en ca ra , y  u ñ as, y, a  veces, en todo el 
exan tem a. A l b o rra r se  é.ste y  d e sap are c e r  la  fiebre, c e ­
sa  tam bién  la  taqu ipn ea , sin  que ap arezcan  b ron qu io litis  
ni n eum on ías. E ste  cinadro c lin ico  co rre sp o n d e  a  la  
e x iste n c ia  de un en an tem a a lv e o la r  que se  ex tien d e  a 
una .gran superfic ie  del pulm ón. I^as r a d io g r a f ía s  son 
n orm ales en el 20 por 100 de lo s c a so s , pero  en el res 
to ap arecen  so m b ra s  difn .sas en la s  m árg e n e s  del h iü o  
con s ig n o s <le é sta sis . M á s  ra ro  es o b se rv a r  g ran d e s  so m ­
b ra s  h om ogén eas en una g ra n  parte  del pulm ón. L a  
an atom ía  p a to ló g ica  del en an tem a se  redu ce a  un a re ­
acción  específica  m uy m od erad a  de los te jid o s  con h in ­
chazón  y degen erac ión  g r a s a  de lo s ep ite lio s, d ilatac ión  
de  los c ap ila re s  y  e strech am ien to  del a lv éo lo , que p ro ­
voca la  c ian o s is  y  desen caden a la taqu ipn ea . E l pro- 
nó.stico de este  en an tem a e s  fav o rab le , y  p a ra  tra ta r lo  
b.i.stan con los sed an tes lig e ro s, el o x ig en o  y  lo s  car-  
d io tón ico s. E l a ir e  libre  m ás bien p e r ju d ic a . H a y  que 
e v ita r  la s  c o n fu sio n e s  con el com ien zo  de  las  co m p lica­
cion es pu lm o n ares g ra v e s . (M o n atsc h r . f .  K in d erb e il-  
knnde, tom o 6 r , fa s . 5. A p . en W ien er klin. W och en schr.. 
1935, núm . ,30.)— F . G . D.

J .  L . C.\RRER.\.— Líi p reco cid ad  c léc tica  de la  reacción  
de S o r d e l l i- M ir a j ’cnt a l com ienzo de l a  s íf i l is .

H a  p rac ticad o  e! au to r  en un n úm ero  co n sid erab le  de 
c a so s  la  reacción  de h em olisis llam ad a  de S o rd e lli-M i-  
raven t, la  cu al puede se r  co m p a ra d a  v e n ta jo sam en te  
con las  m ás sen sib le s de p recip itac ión . S e  h a p rac t ic a ­
do con stan tem en te y  com o con tro l la  reacción  de K ah n . 
L a  reacción  de  S o rd e lli-M irav e n t .se h a m o strad o  con s­
tantem ente m ás .sensible y  e specífica que la  de K ah n . 
N o  se  h a o b serv ad o  un so lo  c a so  en el que con una 
S o rd e lli-M irav e n t n e g a tiv a  e x is t ie ra  al com ien zo  de ’a  
sífilis  una reacción  de K ah n  p o sitiv a . C o n sid e ra  este  
au to r  que la  reacción  m en cion ada debe u t iliz a rse  a m ­
pliam en te en la  c lín ica. (A n . M al. V en. A n . 20  n ú m e­
ro  I I . ) — T . B .

Co
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ANTISEPTICO

L I S T E R I N

-  IX

Si precisa un antiséptico eficaz, 
rápido e inofensivo, prescriba 
LISTERINE. Es conocido en todo el 
mundo por su gran poder bacte­
ricida LISTERINE desinfecta enér­
gicamente sin provocar molestia 
alguna, como garantiza, entre 
otros ilustres bacteriólogos, el 
Doctor Caselli, de París, quien 
resume en la "Gacette des Hopi- 
taux" —14 Septiembre 1932 — su 
escrupulosa investigación diciendo: 
"El antiséptico L I STER INE no 
irrita, no quema, no intoxica, aun 
aplicándolo 
en dosis muy 
fuertes y en 
condiciones 
de severo ex­
perimentación 

clinica "

: C o n c e s io n a r io :  F E D E R I C O  B O N E T  • A p o r t o d o  501  • M o d n d

a l

L A  R E S T I T U C I O N  A L  
O R G A N I S M O  D E  
SALES MINERALES
Cuando el organismo, por exceso de tra ­
bajo cerebral o por enfermedades, tiene 
que consumirlos propios elementos mine- 
ralizadores del sistema nervioso, prodú­
cese el desequilibrio bioquímico causante 
de todos los estados de depresión com­
prendidos bajo el nombre genérico de 
neurastenia. NEVROSTHENINE repre­
senta la medicación racional en esos 
casos. Restituye a los nervios las sales 
minerales en forma de glicerofosfatos de 
sosa, potasa y magnesia, y en la misma 
proporción fisiológica que se encuentra 
en el cuerpo humano.

Concesionario: Federico Bonet-A portado 501 - Madrid

MCCfÜjPIO

'1 ¥ 1 ® Í T ] S 1 M M
( F O R M U L A  D E L  DR. F R E Y 5 S I N G E )
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C A I C O M
S A N D O Z

Q a l c i o - b r o m o - l a c t o b i o n a t o

En el Calcibronat se halla reforzada sinérgica mente la acción del bromo por la del calcio, y 
con la asociación de estos dos fármacos se obtiene un efecto especial sedativo y neurotóni-

co a dosis mitad menor que la corriente.

CALCIB R O N A T

Granulado.

Soluble en cualquier bebida 
y de sabor agradable.

CA LCIB R O N A T

Tabletas efervescentes.

Con un vaso de agua produ­
cen una bebida deliciosa.

CA LCIB R O N A T

Ampollas de 5 y 10 cc.

Perfectamente toleradas por 
vía intramuscular y endo­

venosa.

Para literatura y muestras dirigirse a la

O F I C I N A  C l E l S n i F I C A  S A T S I D O Z

N ICETO  A LC A L A  ZAM ORA, 18 - M AD RID  . A P A R T A D O  1036

'MBliliUff

Tralamento

Solación coloidal 
íappna 
polivalente.

contra las Infecciones

Solución conoentradsi, 
inalterable, de los principios 

activos de las levaduras 
de cerveza y  de vino.

ACNÉ, FORONCULQSIS, ANTRAX, etc.

MICOLISINAJ'DOYEN 2 F O R M A S  :

MICOLISINA BEBIBLE 
MICOLISINA INYECTABLE

ProTOca la lagocltosls, evita y cura la mayor parte de las enfermedades infecciosas

SOLUCION de FLUOROFORKA 
ESTABILIZADO EN LOS 
EXTRACTOS YEOETALES

G E R IVI O S E
N o  T ó x i c o

SABOR 
AGRA DABLE

Tratamiento de la Tos -C O Q U E L U C H E  - Tos nerviosa
C o m p r i m i d o s  c o m p u e sto s  d e  f f l p ó f í s l s  

y  T i r o i d e s  en  p ro p o rc ió n  p r u d e n c ia l ,  
de  H a m a m e l l s ,  C a s t a ñ a  d a  In d ia  

y  c u r a t o  d e  S o s a . ü e n o s i n a

Tratam ien to  especifico completo de las A F E C C IO N E S  V EN O S A S  
L A B O R A T O I R E S  L E B E A U L T ,  5 ,  R u é  B o u r g - l ’A b b é ,  P A R I S

faiM mueleras e intornies. st c, • Avda. Eduardo Dato, lo, MADRID
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C o m o  m é d i c o  c u l t o  a d h i é r a s e  al

Número 4,266 EL SIGLO MEDICO
SECCION PROFESIONAL

14 Septiembre 1935

P R O G R A M A  P R O F E S I O N A L

L a  función sanitaria es función del E stado , y su  organism o debe depenátr de el hasta en su  representación municipal.— 

G arantía inm ediata del pago en los titulares por el E stado. —Independencia y retribución de la función forense.—D ignifica­

ción profesional.— Unión y solidaridad de los médicos.—Fratern idad , mutuo auxilio.—Seguros, previsión y socorros.

SUM,*^RIO. S ecxjión profesional: Boletín de la semana, por D e d o  C a rlá n .—Biaza, de gala: Homenaje al Prof. Ta- 
Prof. Menetrier ha muerto, por J . H .—Los muertos hablan, por A n g e l F .  D o m in g u e z .—’ S i yo fuera presi­

dente, por ¿lisinio C re sp o . ^Veinticinco años de salvarsán.— L̂a solución del problema de los ciegos en Bspaña.— 
G a c e ta  d e  la  s a lu d  p ú b lic a :  Estado sanitario de Madrid.*—Crónicas.—Tertulia.

B O L E  TJ  N D E L A  S E M A N A

T r a s c e n d e n t a l  r e o r g a n i z a c i ó n  

d e  l a  L u c h a  A n t i t a h e r c u l o s a

El (lia 3  del actual se ha publicado en la Gace­
ta uno de los Decretos más trascendentales que 
han salido de la Dirección general de Sanidad en 
estos últimos tiempos. I.ia Lucha Antituberculosa, 
tan desorganizada desde su fundación, victima de 
errores fundacionales y de camjiañas de carácter 
político, necesitaba urgentemente desmontar su tin­
glado y levantar cimientos de positiva firmeza.

Ha sido precisamente en los primeros dias de 
septiembre, al cumplirse el décimo aniversario de 
la Conferencia de la Fuenfria (aquella Conferencia 
de la Fuenfria donde por primera vez se dijo a Es­
paña que el antiguo Patronato habia fracasada to­
talmente), cuando el actual Gobierno de la Repú­
blica ha llevado a cabo una reorganización eficaz

El primer acierto que encontramos en este De­
creto es dar por terminado totalmente el pleito de 
los antiguos médicos de.stituidos al adveniinienti' 
de la República, acojilándolos a los nuevos servi­
cios, .según di.spone el articulo 30  en su párrafo B. 
 ̂a era hora de que se' pusiese un punto final a esa 

situación anómala, creada por una ligereza admi­
nistrativa del director de Sanidad cpie substituyó 
al Dr. Palanca, y que se hizo célebre por sus pro­
cedimientos expeditos e impremeditados.

IjH gravedad que en España adquiere el proble­
ma tuberculoso se traduce por la elevada cifra de 
mortalidad anual que la estadística expresa: 30.916  
defunciones por tuberculosis del aparato respirn- 
lorio aparecen registradas durante el año último.

Triste es reconocer que, para poner fin a tal es­
tado de cosas, la Subsecretaría de Sanidad viene es­
bozando la organización antituberculosa en térmi­
nos tan precarios e insuficientes, que de nada valen 
los ímprobos esfuerzos del excelente personal e.i- 
pecializado en esta lucha, la cual ve malogrados los

resultados evidentes que reflejan sus actividades y 
entusiasmos.

E l  S i g l o  M é d i c o , en su deseo de ser intérprete 
de la opinión médica española, ha procurado estos 
días conocer cómo piensan respecto a este Decreto 
los especialistas de tuberculosis, y, salvo contadas 
excepciones, todos muestran su conformidad a la 
nueva reorganización, y piensan que, si existe un 
poco de acierto al llevarla a la práctica, podremos 
denti'o de jiocos años enorgullecemos de poseer una 
de las más eficaces campañas sanitarias contra la 
Peste Blanca.

Xo queremos terminar este Boletín de la semana 
sin hacer resaltar en este Decreto de reorganiza­
ción (le Lucha Antituberculosa un detalle de ex­
cepcional interés profesional, y es el artículo 4 4 , en 
el (¡uc se apunta la posibilidad de prohibir a los 
médico.̂  antituberculosos que tengan cargos acu­
mulados al ejercicio profesional. Pero este es un 
asunto que dejamos para ser tratado en otra oca­
sión con la amplitud que se merece y por plumas 
especializadas en el jiroblema médicosocial.

D e c i o  C a r l á j i .

f ^i- ^

R I A Z A ,  D E  G A L A
H O M E N A J E  A L  P R O F . T A P IA

E l dom iiifío  p a sad o  fu é  p a ra  el pueblo  de R iaz a , p e r­
d ido  en la  a g re s te  s ie r ra  caste llan a , d ía  que qu ed ará  
m arcad o  de m an era  indeleble en lo s  fa s to s  de la  v illa , 
que, si no tu v ie ra  y a  de an tigu o  fa m a  de noble y  g e n e ­
ro sa , la  to m arla  por los h o m en aje s que en e lla  tu v ie ­
ron lu g a r  con  m otivo  de in au g u ra rse  el H o sp ita l- S a n a ­
to r io -E sc u e la  de M éd icos R u ra le s  que el P r o f .  A n ton io  
( ja r c ia  T a p ia ,  con  su  ge n e ro sid ad  y  bon dad  in fin itas, r e ­
g a la  al pueblo de R iaz a . no só lo  p a ra  que s irv a  de a liv io  a 
lo s m ales del cu erp o  de la s  gen te s h um ildes de  e s ta s  s ie ­
r r a s , sin o  tam bién  p a ra  que en el m ism o se  form en  y 
se  im pon gan  de la s  ú ltim as n ovedades c ien tíficas lo s 
m éd icos n ira le s , que h a sta  ah o ra  ten ían  perd ido  todo 
con tacto  con lo s  cen tro s de en señ an za  d esd e  el m om en­

to

Cuotas de inscripción... Congresista, ptas 90. 
Familiares, ptas. 40.

Pida detalles a la Secretaría general 
Arrieta, 12. MADRID
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334 E L  S I G L O  M E D I C O

0 \

E l  U ustre decano de la  F acu ltad  de  M edicina de M ad rid , P ro f. M árqu ea, leyendo su  d iscu rso  en  e l '  
ac to  in au gu ra l de  la  E sc u e la  d e  M éd ico s R u ra le s, fu n dad a por e l D r. T ap ia .

to  en  que ab an d on ab an  la  U n iv e rsid ad , de  ah o ra  en ade­
lan te , lo s  m éd icos de  la  p ro v in c ia  de S e g o v ia  van  a  en­
c o n tra r se  en la s  m ism as con d ic ion es ó p tim as de conocer 
lo s ú ltim o s ad elan to s de la  M ed ic in a  que su s  com pañ e­
ro s  de M ad rid , y  el m onum ento que el pueblo <le R iaza  
le o fre c e  al D r. T a p ia .

E s te  m agn ifico  H o sp ita l-E sc u e la  se levan ta  en una 
fro n d o sa  c a rre te ra  y  c o n sta  de tre s  p lan tas. E n  la  p la n ­
ta  b a ja  se  han in sta lad o  el con su lto rio , con su  c o rre s­
pondiente s a la  d e  e sp e ra  y  de  re co n o c im ien to ; un lab o­
ra to r io  a n e jo  a  éste  y  una m agn ifica  sa la  con u n a s o ­
b erb ia  in sta lac ió n  d e  ra y o s  X .  E n  el a la  izqu ierda de! 
ed ific io  e stán  in sta la d a s  dos s a la s  de se is  cam as p a ra  
h o sp ita lizac ió n  de en fe rm o s pobres. A s im ism o  en con ­
tram o s en el p iso  b a jo  la  sa la  <!e o p erac ion es v de e s te ­
rilizac ió n , el despach o  del d irec to r y la  sa la  de c o n fe ­
ren cias.

E l  p iso  p rin cipa l se  h alla  por en tero  ded icado  a c u ar­
tos independientes p a ra  e n fe rm o s con te r ra za s , y  c! p iso  
su p e r io r  lo  ocupan  la s  h erm an as de la  c ar id ad , que han  
con stru id o  u n a  b e llísim a c ap illa  ap rovech an do  un e sp a ­
c io  in vero sím il, y  que preside  un a b e llís im a im agen  de 
N u e str a  S e ñ o ra  de H o n tan a re s , patron a d e  e s ta s  s ie r ra s .

E l  acto  in au g u ra l de  este  edificio , al que co n cu rrie ­
ron  el todo  M a d rid  de la  M ed ic in a, de la s  le tra s , del 
tea tro  y  de la  po lítica , tuvo lu g a r  a  la s  once d e  la  m a­
ñ an a , E n  p rim er lu g a r , el D r , T a p ia  pron un ció  un bello 
d isc u rso  de o fre c im ie n to  del ed ific io , cu  el cual n os d i jo  
cóm o  n ació  en él e s ta  idea al o p e rar h ace d iez añ o s en 
el ed ificio  ru in oso  y  su c io  del H o sp ita l de R iaz a , p ro ­
p ic io  a  toda c la se  de in fecc ion es, y al ver tam bién  cóm o 
m orían  m uch os e n fe rm o s ¡)Or no h allar  en él lo s m e­
d io s  n e c esa r io s  p a ra  in terven cion es q u irú rg ic a s  de e x ­
trem a u rgen c ia , “ y no só lo  e sto  fu é  lo  que nos h a  he­
cho c o n stru ir  este  H o sp ita l-E sc u e la — dice— , sin o  tam ­

bién  el ver el d e sam p aro  d e  lo s m édicos ru ra le s, que de 
líoy en ad elan te  ten drán  en él, no só lo  com pañ eros que los 
au x ilien  y  orienten  en su  m isión  de ap ó sto le s, pues tal es 
la m isión  del m éd ico  ru ra l, s in o  que tam bién  rec ib irán  
la s  en señ an zas  de  los m aestro s de la  M ed ic in a  e sp a ñ o ­
la, que ven drán  aq u í perió d icam en te  a  d a r  c u rso s  y  co n ­
fe re n c ia s , AI m ism o tiem po m e pro p o n g o  c re a r  una 
m o d estísim a r e v is ta :  A n a le s  de la  E sc u e la  dcl M édico  
R u ra l de R ia s a ,  en la  cu al se  re c o g e rá  to d a  la  lab or de 
é sta , y  que, en unión  de un a b ib lio teca  c ircu lan te  de 
lib ro s y  re v ista s , llevarán  h asta  lo s  confines m á s a p a r ­
tad o s  de  la  s ie r ra  la s  ú lt im a s  conqui.stas de  la ^ fe- 
d ic in a ,”

” T aI e s, e x p u e sto  brevem ente, y a  que no q u iero  c an ­
s a r  v u e stra  aten ción , la  g é n e s is  del H o sp ita l y de  la 
E sc u e la  de M éd ico s R u ra le s  (jue hoy o fre z co  de tod o  co ­
razón  a  R iaza .

” S i  c o n sig o  que se a  útil a  lo s e n fe rm o s  y a  m is co m ­
p añ ero s m éd icos de  la  co m arca , y  que el nivel cu ltu ra l, 
en lo  que re sp ec ta  a  la  ly g ie n e  y a  la  san id ad  se  eleve, 
d a ré  por bien em plead o  el sacr ific io  que me he im ­
puesto,

"T e n g o  g ran d e s  e sp e ra n za s  de lo g ra r lo , porque cu en ­
to  con  la  co lab orac ión  v a lio s ís im a  de ilu,stres p ro fe so ­
re s m adrileñ os, a  (¡uienes no se  me ocu rre  <lecir o tra 
c o sa  que, com o a vo so tro s, g r a c ia s ,  g r a c ia s , m il veces 
g r a c i a s , "

A cto  ,seguido el ob ispo  de S e g o v ia , D r. P é re z  P la te ­
ro. revestid o  de pontifical, b en d ijo  el H o sp ita l y p r o ­
nunció  un a elocuente y sen tid a  p lá t ic a :  “ M i p resen c ia  
en este  acto  tien e dos a sp e c to s : el p rim ero , la  co n sa­
g ra c ió n  re lig io sa  y  soc ia l de la  ob ra  que se  in au ,gu ra : 
el segu n d o , el ren d ir el h om en aje  de ad m irac ió n  y  c a ­
riñ o  a l D r. T a p ia ,  in ic iad o r de e s ta  g ra n  o b ra  y fá b r i­
ca de a fe c to s :  hem os c o n sa g ra d o  e s ta  In stitu ción  y de-

l
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E l  m on um en to  a l D r. T a p ia  a l term in ar el acto  de su  in auguración .

Tram ado e l a g u a  lu stra l que lia  de a tra e r  la s  b en d ic io­
n es del cielo . K ste  H o sp ita l no e s  só lo  un a escu e la  del 
sab e r, s in o  tam bién  una e sc u e la  del d o lo r ; el do lo r

afirm o— es una e sc a le ra  p a ra  su b ir  y b a ja r ,  e s . por 
tan to , un p ro c e so  que puede con d u cir al bien y  al m al. IMi 
m od esta  p re sen c ia  en este  solem ne ac to  vale  tam bién  
p o r un h om en aje  de  g ra t itu d  y  de ad m irac ió n  h ac ia  el 
D r. T a p ia . H a y  d o s  m an eras de c o n segu ir  un a co sa  
— term in a— : con el fav o r itism o  y con  el t ra b a jo . E l 
P r o f .  .\n to n io  G a r d a  T a p ia  pertenece, sin  g é n e ro  de 
duda, a  la  c a te g o r ía  de e sto s  id tim o s.”

_ S egu id am en te , el D r. M árq u ez , com o decano de la 
F a c u lta d  de M ed ic in a de M ad rid , leyó  u n as cu artilla s , 
que d icen  a s í :

“ E l  h o m b r e .— N o  d escu b rim os el M ed ite rrán eo . T o ­
d o s le conocem os. H u e lg an  los ca lifica tiv o s. E s  todo ¡ni

hom bre. S u  ta lla  f ís ic a  e s m oderada. L a  intelectual y 
m oral e s g ig an te sc a .

T.^pi.v ES UN CRE.ADOR.— S e  c re a  a  sí m ism o prim ero . 
D esp u és, d esb ordan te  de v ida , en con ju n ción  con e sa  
bella y  buena m atro n a  que e s  M a r ía  de T a p ia , s im p ática  
an im ad ora  de un b o g a r  fe liz , p rovee  a  la  p a tr ia  de c iu ­
dad an os n u m ero so s y  exce len te s, que sigu en  su s  g lo r io ­
s a s  h uellas.

'T^or donde q u iera  que p a sa  d e ja  señ ales de su  p o r­
ten to sa  ac tiv id ad . L le g a  a  la p ro fe sió n , descu ella  en su  
e sp ec ia lid ad  com o un a s tro  de  p rim era  m agn itu d  y fu n ­
da un In stitu to  h isp an o am erican o  que es un m odelo : 
san a to r io  p a ra  pud ientes y  tam bién  h ospita l p a ra  po­
b res, a  la  vez que escu e la  de su  e sp ec ia lid ad , en la que 
es m aestro . L a  ob sesión  de  la  en señ an za es s iem pre  su 
idea dom inante.

S e ñ o r ita s  de  la buena socied ad  de S e g o v ia  que figu raron  v e stid a s  de a lca ld e sa s  reg io n ales en la inau­
gu rac ió n  del m onum ento.

Cuotas de inscripción 1 Congresista, ptas, 90. Pida detalles a la Secretaría general
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P re sid e  la  A c a d e m ia  ^ lé d ic o q u irú rg ic a , y  d e ja  com o
luiella de su  p a so  unos m agn íficos “ A n a le s ’’ de
m a que son  un m odelo de re v is ta s . L le g a  a  la  cátedra  
despu és de b rillan tes opo sic ion es e in stitu ye  un e x c e ­
lente m étodo p e d a g ó g ico  (que yo tam b ién  p rac tico  y 
con el cual e stoy  en ab so lu to  iden tificado) de  d a r  dos 
c lases de e n se ñ a n z a : un a elem ental p a ra  el no e sp e c ia­
lista . y  o tra  de am p liac ión  p a ra  el e sp e c ia lista .

S u  OBR.\.— A d e m ás d e  la s  y a  d ich as, su  v id a  e s tá  lle­
n a de b u en as y  de b e llas accion es, que cu lm in an  en e sta

o fre c e r  el testim on io  de n u estra  ad m irac ió n  al ilu stre  
m iem b ro  de ella , a  quien  hoy ded icam o s este  h om en aje  
en  este  m onum ento que p e rp e tu ará  su  m em oria . A u n ­
que sin  desdeñ arle— m uy le jo s  de ello, sum ando n u es­
tro s e lo g io s  h ac ia  e l a r t is ta  que h a in terp retad o  tan  ad ­
m irab lem en te  el sen tir  gen era l— , el m onum ento m ás 
g ran d e  se  le h a  e r ig id o  el m ism o D r. T a p ia  con  su  v ida  
e je m p la r  y con la  fu n d ac ión  de e ste  H o sp ita l, que tanto 
bien  va  a  p ro d u c ir  en la  re g ió n  p or él tan  am ada.

Tm it .\c ió n .— Y a  que no ig u a la r le , p rocu rem os in iitar-

Vi

: . r

k

E l  ilu stre  m aestro  de la lar in g o lo g ia  e sp añ o la  rod  ead o  de la s  b e llís im as m u ch ach as que, v e stid a s  de 

sego v ian as, acud ieron  a  rendirle h om en aje  de ad m iración  y  cariñ o .

de ah o ra , cuya trascen d en cia  h u m an itaria  y cu ltu ral es 
enorm e.

H u m a n ita r ia  por s a lv a r  n u m ero sas v id a s de las  g e n ­
tes del pueblo, en tre la s  que n ació .

} cu ltu ra l por en sen ar a  lo s m édicos y a  la s  gen tes 
lo que unos y o tra s  deben saljcr.

C u an do ven gan  tu r is ta s  y , so b re  todo, m édicos, h ab rá  
que m o strar le s, ad em ás de n u estra s b e llezas a r t ís t ic a s  y 
de los su n tu oso s p a lac io s  de la  C iu d ad  U n iv e rs ita r ia , 
perd ido  entre los cam in os de C astilla , en tre su s  a r id e ­
ces y ped ru sco s, un E .stab lecim iento m agn ifico  de E x ­
ten sión  U n iv e r s ita r ia , cread o  sin  exp ed ien teo  por la  v o ­
luntad  y  el tesón  d e  un h o m b re : el H o sp ita l-S a n a to r io -  
E sc u e la  de M éd ico s R u ra le s  de R iaz a .

S u  e jem p lo  d esp ie rta  dos se n tim ien to s:
E l de  ag ra d e c im ie n to  y el de im itación .

-*\.GR..\DECiMiENTO.— E l m onum ento que su s  a m ig o s  y 
ad m irad o re s  le dedican  no tien e  p or fin e x a lta r  n in gu ­
n a van idad , de  la que el “ h o m e n a je ad o ”  carece , ])orque 
ad em ás él y a  experim en tó  el m áx im o  p lacer al g o z a r  de 
la buena acción  rea lizad a , sin o  e x p re sa r le  sen cillam en  ­
te el ag rad ec im ien to , no só lo  d e  este  m odesto  piuelvlo 
— que y a  no lo  s e r á  en la  H is to r ia  por h ab er a lb erg ad o  
en él una v id a  tan  g lo r io sa  com o la  de T a p ia — , sin o  el 
de la  p a tr ia  en tera. P o rq u e  a s i  se  h ace p a tr ia .

E n  nom bre de la  F a c u lta d  de M ed ic in a cu m plo  'el 
.grato  deber de e x [) ie sa r  n u estro  ag rad ec im ien to  y  de

le. au n  a d istan c ia , rea lizan do , cad a  cu al en  la  m edida 
de su s  fu e rza s , un a ob ra  a ltru ista . R eco rd em o s el a f o ­

rism o de G u stav o  L e  B o u  de que “ un pueblo no es v e r­
daderam en te  fu erte  m ás que si la s  c la se s  que le com ­
ponen tienen m uchos in tereses c o m u n e s: el ego ísm o  in­
d iv idu al ob ra  en ton ces en el m ism o sen tido  que el e g o ís ­
m o co lectivo” . L le v an d o  a c ab o  o b ra s  com o e sta  e s  c o ­
m o se  h ace  p o lítica  en  el m á s noble sentido.

^ le  re sta  tan só lo  su m arm e  e fu siv am e n te  a este  h o­
m en a je  co lectivo  com o am ig o  fra te rn a l de  A n ton io  G a r ­

c ía  T a p ia  desde  n u estro s tiem pos, y a  un poco le ja ­
nos, de e stu d ia n te s .”

E l presiden te  de la  D ip u tac ió n  de S e g o v ia  e x p re sa  su  
ad hesión  al ac to  en n om bre de é sta , y  a  con tin u ación  
el .secretario  gen era l de la P re sid en c ia  de la  R ep iíb lica  
d ijo  (jue h ab ía  qu erid o  h acer ac to  de p re sen c ia  en la 
in au g u rac ió n  de este  H o sp ita l-E sc u e la  que el D r. 'r a p ia  
re g a la  a  R ia z a  p or un deljer de g ra titu d  h a c ia  el m ism o. 
".Su  buen co razó n — afirnu')— lo ha ab a rc ad o  todo, v este  
ac to  de hoy es u n a obra m ás. Y o  no ven go  a  fe lic ita r  
hoy al D r. T a p ia , sin o  a R ia z a . Y o  qu iero  perm itirm e 
un c o n se jo  a  todos v o so tro s, y  e s  que an te p o n g á is  por 
en cim a de tod as la s  lu ch as el nom bre del l ’ ro f. A n ton io  
G a rc ía  T a p ia .”  P o r  idtim o, leyó u n as c u ar tilla s  m uy sen ­
tid a s D . R icard o  P ro v cn c io , m édico  de la  localidad , y  el 
g o b ern ad o r de la  p ro v in c ia . D . E n riqu e  M en eses. se  a so ­
c ió  al acto  en nom bre del G obierno.

a s B j a x i j p H  0 1 ^ X 1 3  o a x p a u i  o x x i o ^ ) CiAyuntamiento de Madrid
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-A la s  d o s de la  tard e , en los ja rd in e s  de la coloni;i 
por él fu n d ad a , tuvo  lu g a r  un ban qu ete-h om en aje  en 
su  h o n o r: p resid iero n , con el a g a sa ja d o , su  e sp o sa , doña 
•M aría H ern an d o  de T a p ia :  el ob ispo  de .Segovia. el s e ­
ñor M artín ez  de V e la sco , el v izcon de de E z a , el niar- 
!iués de L o zo y a , el g o b ern ad o r civ il. S r .  .M eneses: el 
d ipu tad o  a  C o rte s S r .  A z p e itia , y  los O res. M arque-', 
H ern an d o , G oy an es, G im én ez E n c in a s  y  V e la sc o  P a j a ­
le s . E l banquete tran sc u rr ió  en un am bien te de gran  
lo id ia lid a d  y  sim p a tía , y a  lo s p o stre s  se  pron u n ciaron  
n u m eroso s d iscu rso s , llen os todos ellos de fr a se s  e lo g io ­
sa s  y  llen as de c a r iñ o  p a ra  el P r o f .  T a p ia , quien , p. r 
u ltim o, en  m edio de g ran d e s  ac lam acion es y v íto res, 
a g ra d e c ió  el h om en aje , d icien do que su  é x ito  depem le 
del con cu rso  que le presten  la s  em in en cias m éd icas de 
. [ad rid , que han prom etido  d ar  c u rsillo s  en  el m ism .' 
C o n testa  a  c a d a  uno de lo s que le han d ir ig id o  su s p a ­
lab ra s  c a r iñ o sa s  y s in c e ras , y  d ice que el h om en aje  'o 
hace e x ten siv o  a  su  e sp o sa  e h ijo s , que tam bién  han 
co lab o rad o  en la o b ra  de este  H o sp ita l-E sc u e la  A l io-u d 
que los dem ás o rad o res, el P ro f . T a p ia  fu é  ap lau d ido  
calu rosam en te.

Its de d e stacar  com o m om ento em ocionante cuando 
un en ferm o, op erad o  de la r in g e  por el D r. T a p ia  e x ­
p re só  en  b reves f r a se s ,  c o rtad a s  por la  em oción , cóm o 
podía h ab lar m erced  a  éste.

D esd e  el lu g a r  del banquete, todos lo s a s is te n te s  se 
l a s a d a r o n  a  la  g lo r ie ta  donde ,se lev an ta  el m on um en ­

to que el pueblo de R ia z a  y su s a m ig o s  de toda )^.- 
jiana dedican  al D r. T a p ia .

En la  con flu en cia  de dos cam in o s v en el paseo  que 
conduce a  la c a sa  del D r. T a p ia  .se eleva el m onum en­

to. con stitu id o  fun dam en talm en te  por en orm es piedra^ 
poco ta llad a s , en cuyo fren te  .se e leva un bu sto  del 
doctor, o b ra  del ilu stre  a r t is ta  E m ilia n o  R arra l. E sto  es 
10(0 lo  m á s que ha con sen tido  su  m odestia , opu esta  ê - 
todo m om ento a  la  ideti del m onum ento. E n  él se  l e e : 

A l D r . T ap ia , su s  a m ig o s  y  a d m irad o re s .”

E n  el acto  de d escu b rir  el m ism o pron u n ció  u n as 
b reves p a lab ra s  el alca ld e  de R iaz a . quien o fre c ió  el 
.nonum ento al P r o f .  T a p ia :  el p residen te  del C en tro  <k- 
S e g o v ia , D r. h en n ín  C u b ero , y el g o b ern ad o r civil do 
U p rov in cia , quien se  ad h irió  al acto  en n om bre de! 
riohierno.

E l D r. T a p ia , en b rev es y  em ocion adas fr a se s  d ió  
la s  g r a c ia s  por este  h onor que R ia z a  le h ace v él in z -a  
inm erecido. ' '''

A  la s  m uch as fe lic itac io n es que el D r. T a p ia  recibió  
el dom in go , no .sólo por su  ob ra , sin o  tam bién  por la 
con decoración  m ás a lta  que le ha sido  con ced ida por el 
G ob iern o  de B é lg ic a , reciente, E i. .Sum o .Méd ic o  une 
la su y a  m uy s in ce ra  y llena de cariñ o .

E l P ro f. T a p ia  es uno de lo s ra ro s  h om bres <le hoy 
en el cual se  hallan  un idos in tim am ente un g ran  c e le ­
bro y  un g ran  corazón . N o  querem os n oso tro s ijue o tros 
a d je t iv o s , a p a r te  de ésto s, ven gan  a  ab ru m arle , pues él 
des<le hace m ucho tiem po e s  ac reed o r a  todos los (¡ue 
posee la  r ica  len gu a caste llan a.

O tra  vez m ás, com o esp añ o les y  com o m édicos anuin- 
le s de la  c ien cia, e levam os n u estro  m ás sin cero  y cari-  
no.so pvirabién al P ro f . A n ton io  G a rc ía  T a p ia . '

E l Profesor M enetrier ha m uerto
C on p ro fu n d o  dolor nos en teram o s de la m uerte  del 

P ro f . P. M en etrie r , ac a e c id a  el p asad o  m es de a g o sto  
a  con secu en cia  de un acciden te  de au tom óvil.

E l P ro f . P . M en etrie r  e ra  m iem bro  de la  F a c u lta d  de 
M ed ic in a  <le P a r ís ,  y a m ás de su s  in teresan tes e s tu ­
d ios c lín ico s e r a  uno de  los p rim eros h isto r ia d o re s  de 
la  M edic in a fra n c e sa .

P erten ec ía  d esd e  su  fu n dación  a  la  S o c ied ad  In te r­
nacion al de H is to r ia  de la  M ed ic in a, y  h ab ía  .sido v i­
cepresiden te  de h on or del I I I  C o n g re so  In tern acion al 
<le H is to r ia  de la  M ed ic in a, ce leb rado  en L o n d res.

L a  S o c ied ad  In tern acion al de H is to r ia  de la  M e d i­
c in a . con m otivo  del C o n g re so  In tern acion al de M a ­
drid , al cu al ten ía  el P r o f .  M en etrie r  prom etida su  a,sis- 
tencia y  el en vío  de in teresan tes com u n icacion es, le  rin- 
d irá  una sesióm de h om en aje , al igu al que a  los p ro fe so ­
re s Je a n se lm e  y G á rriso n .

E l, S iglo M édico .se a so c ia  de todo corazón  al duelo  
de su s  fam ilia re s  y  a l de la  F a c u lta d  de M ed ic in a de 
P a r ís , que ha perd ido  uno de su s  m á s em inentes m aes­
tros.

J .  H .

j L O S  M U E R T O S  H A B L A N
[ A s í  (ficho, p arece  el an u n cio  m acab ro  efe un a b arra-
j ca, p a ra  a tracc ió n  de p a le to s : pron to  e x p licarem o s el 
I porqué de este  título.
I H a c e  m ás de un m es han e stad o  en la  d irección  de 
I E l .Siglo M kdico los do s ú ltim os a rtícu lo s so b re  Co- 
I le g io s .M édicos, pu b licados cuan do los lec to res sa b e n : el 

p rim ero , el sab ad o , 31 del p a sad o  m es. A  los cu atro  d ías 
de e.sa fech a llega  a  mi nom bre ( “ con tra  m i” , p a lab ra s  
del c a r te ro ) , un reem bolso  de  vein tiún  d u razos. ¿ D e  
q u ié n ?  D el C o leg io .

\  v e rá s  lo  e.xtraño. p a ra d ó jic o  y  de.sconcertante del 
contenido reem bolseril y c o le g ia n te : vienen unos cincti 
rec ib os de P re v is ió n , es decir, de e sa  In stitu ción  ad m i­
rable. “ o rgu llo  de  lo s m édicos esp añ o les, con su elo  de 
p a ra  las o r fa n d ad e s  p re m a tu ra s” , pero que en m ezcolan- 
p a ra  las  o r fa n d ad e s  p rem atu ra s, pero  (|ue en m ezcolan ­
za traen  o tro s rec ibos, no <le P re \d sió n . sin o  del C o le ­
g io  y . . .  ¡p á sm a te , c o m p a ñ e ro ! (tan to  com o yo . c la ro  
que n o) : v iene el recibo  del cu arto  tr im estre  de 1935. 
¡Q u é  a d e la n to s ! . . .  N a d a  m enos que v iv ir  con  c u atro  
m eses de an tic ip ac ión  a  la  fech a  que su fr im o s  lo s p a ­
r ia s  san ita r io s , p lebeyos m éd icos ru ra le s . A ú n  m ás : 
a sim ism o  me obsequ ian  con un recibo e x trao rd in ar io  
(m á s “ e x t r a ”  (¡ue N o v a rr o ) , de ló  p ese tas, del prim er 
trim estre  del 3 4 ...  ¡ ¡ q u e  yo no e j e r e i a ! ! . . .

C om o ves, com pañ ero , e.sto e s d a r  señ ale s de  vida. Y  
h abiem lo  h ab lado  en m is dos a r tíc u lo s  an terio re s de 
“ cad áv e r y  de  tr ile m a ” . por esto  que hoy d ig a  que lo s  
m uertos hablan .

L o  m á s e x trañ o  <lel c a so  es e sta  co in c id en cia  (no te 
so n ría s  a s í, co m p añ ero ), en en v iar  el reem b olsito  al d ía  
s igu ien te  de rec ib ir E l S iglo M édico con el articu lito  
pub licado  (e sto  de articu lito  y reem b olsito  es im iv fini­
to, lo m ism o que lo s vein tiú n  d u r ito s) . Y  yo, in d isc re ­
to, in capaz de g u a rd a r  se cre to s con tigo , com pañ erito , lo 
e scrib o , y te lo d igo , y  te lo con fío .

r-r-

I
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H a c e  unos m eses (c in co  o  se is )  yo recib í un as h o ja s  
im p resa s  con  u n as c a s illita s  m uy m on as, donde los m é­
d ico s que cob ran  ponen unos n ú m eros que d icen  eq u iv a­
len tes a  la s  “ p lu m a s"  que pelan  (d ig o  que c o b ran ). C o ­
m o yo  recib í e sa s  b o jit a s  (siem p re  tan  fino), y lo s g u a ­
rism o s p a ra  m í h o lgaban  en cu an to  a  percepción  e fe c ­
t iv a  de “ p lu m a je " , e n v ié  e sa s  h o ja s  (a  ti, com pañ erito , 
puedo d ec irte  el secre tito  fin ito ), con  la s  c a s illa s  en 
b lan co  ( fu é  sin  q u e r e r ; ¿ qué m ás pod ía y o  d e se ar que 
e n n e g re c e r la s? ) ,  y  diciendo (in gen u am en te , porque e ra  
v e rd a d ) , que de  titu lar  no m e p a g a b a n  y  de ig u a la s  e ra  
m e jo r  no h ab lar, p u esto  que, com o y a  sab ia  el “ C o lé " , 
e staban  a c a p a ra d ita s  cu an d o  v ine a  tom ar p o se sió n ... 
c ita . C alcu la , com pañ erito , cóm o se r ía  que, s ien d o  p a r ­
tido  de dos titu lare s, e ran  cu atro  los que e je rc ían  al yo 
ven ir a  h acer el núm ero cinco, no llegan d o  a  reclu ta 
porque en m arzo  del añ o  ac tu al se  fu é  uno <le los 
libres.

Y  el p a p á  “ C o lé ”  sin  e n te rarse  (¿■ ■ ■ ?) de n ada.
E s  hoy el d ia  (y  la  h o ra , y  el m inutito , y  el segu n d i- 

to ) que no sé  lo  que es co b rar un so lo  cén tim o de t i­
tu lar. ¿ Y  qu iere  el “ C o lé ”  que sepa de poderle  p a g a r ?  

*  *  *

N o  he qu erid o  silen c iar  e s a  co in ciden cia (d e ja  la  so n ­
risa , com pañ ero  m a lic io so ), del ar tícu lo  con  el reem bol­
so. C o in ciden cia , p or lo  dem ás, bien elocuente.

B a s ta  p o r  hoy, s in  p e r ju ic io  de  vo lver en su  d ía  so ­
bre esto , si a s í procede. H o y  rec lam a mi aten ción  el t r a ­
b a jo  que ten go  que h acer. M as no c re a s  que por ello te 
o lv id o : ¡ y a  vo lv erem o s a com u n icarn os, co m p añ e rito !

A ngel F. D omínguez

V illan u ev a  del C am po (Z a m o r a ) , septiem bre 1935.

x

S I Y O  F U E R A  P R E S I D E N T E
¿ A  qué p re sid en cia  m e re fie ro ?  A  n in gu n a señ alo , 

porque en la  c la se  n u e stra  ex isten  v a r ia s  (¡ue debían  
de tener p or o b je to  lo  que y o  h ar ía  .si fu e ra  p re sid e n ­
te. M á s  de un a v e z  hem os d ich o  que el que ostente y 
a sp ire  a l c a r g o  de  presiden te, se a  é sta  la  presiden cia  
que sea , debe ir a  él pose ído  <le que v a  a  lle v ar  d isg u s ­
to s  y  t r a b a jo s , h a de  se r  un e sp ír itu  de m á rtir , no de 
h éroe, h a de sac r ific arse , no h a de o sten tar el titu lo  p a ­
ra  que le saluden  y  que pom posam en te se  h a g a  llam ar y  
se  llam e presiden te, p or e jem p lo , del C o leg io  de la  A s o ­
ciac ión  de M éd ico s de A sis te n c ia  P ú b lica  D o m ic ilia ­
r ia — ¡m ir a  que e s  la r g o  esto  i— . cuan do tan sim pático  
e ra  el de  m édico  t itu la r  o presiden te  dcl C o n se jo  gen e­
ra l de C o le g io s  M éd ico s. ¡ D io s  m ío, c u án ta  p resid en ­
c ia , cu án ta  o l ig a rq u ía ! ; P a r a  qué, .Señ o r? , ;N o  seria  
m e jo r  un so lo  presiden te  (¡ue m an d ara  y el resto  obede­
cerle  ?

¿ Q u e  qué h a r ía  y o  si fu e ra  presiclente? P u es lo p r i­
m ero, p red icar u n a y m u ch as veces la  necesida<l de la  
unión , rep etir lo  que h em os y han repetido  tan ta s  y  ta n ­
ta s  veces. E s to  lo  h ar ía  y o  com o presiden te, (¡ue s iem ­
pre  h ace  m ás fu e rz a  que cuan do la  verdad  la d ice uno 
que no lo es. H a r ia  todo lo que h u b iera  (|ue h acer, m e­
n os c ae r  en el silen cio . ¡ P o b res tro p a s  a  la s  que su  j e ­
fe , en  v ib ran te s d isc u rso s , d isc u rso s  no la s  h a in ocu la­
do la  sa v ia  de la  e n e rg ía , de la  fe , de la  n ecesidad  y del 
s a c r if ic io ! ¡ O h , b ien  conocen lo s m ilita re s  cu án  n ecesa­
rio , cuán  in d isp en sab le  e s la em ocion an te a r e n g a ! ¡ .Ay

del je f e  que lleve su s  tro p a s  al com bate sin  an tes h a b e r­
la s  p rep arad o , y  él se  e s té  se stean d o  en m ullida p o ltro ­
na I E s t a s  tro p a s  no e sp e ra rá n  p a ra  d e sb an d arse  a  que 
suenen los p r im eros t i r o s : el .solo toque del c lar ín , que 
d eb ía  de e x c ita r le s , d án d o les án im os, b río s y  h a sta  c o ­
ra je , e se  son ido  h ace  en ello s el e fe c to  de un tiro  en 
un a b an d ad a  de perd ices, que tod as se  aco b ard an  y no 
p ien san  m á s  que en h u ir, y  en cu a lq u ier habón o m ata  
se  ocultan .

¡ Oh I N o  sucede esto , s in o  por el con trar io , cuando 
an tes este  j e f e  h a sa lid o  a  la  p a le s tra  y  le s  h a  d icho la 
n ecesidad  que tienen todos de cu m p lir con su  deber, s a ­
crificán d ose  p a ra  el b ien  com ún h a sta  lle g a r  al sac r if i­
c io  d e  la  v ida , y d espu és de cu m p lir el deber de a re n ­
g a r  a  su s  h u estes, él le s da el e jem p lo  y  es el prim ero  
que d a  el pecho en el com bate. E n ton ces c ad a  uno de 
su s  h om b res va le  por diez.

P u e s  b ien , e sto  e s  lo que h ay  <]ue h acer. N a d a  de o s­
ten tar el títu lo  de presiden te  p a ra  ten er un títu lo  h o n o ­
rífico— que p e rso n a s  h o n ra d a s  h ab rá  que no le den  ni se 
den  im portan cia— , pero que m uchos co m e rc ian  con él. 
H a y  que h acer ver a  la  c lase  que se  qu iere  su  un ión  p a ­
ra  a lg o  ú til, p a ra  c o n se g u ir  lo  que nos co rre sp o n d e , p a ra  
d a r  la  b a ta lla  y obtener la ju s ta  v ic to r ia  que n os co lo­
que donde debem os de  e sta r . H a y  que se r  presiden te, no 
so lam en te  p a ra  decir, com o h a sta  ah o ra  h a sucedido, 
que só lo  h em os ten ido d e b e re s ; n o : h ay  que decirla  que 
tam bién  tiene derech os. Y  e sto s  derech os n u estro s h a ­
cé rse lo s  ver a  n u estro  e n e m ig o : la  política. P e ro , ¿ quién 
e s  e sta  señ o ra , que no h ace  m á s c¡ue h o llarn o s, dando 
leyes que siem pre  nos d e ja n  d e sam p arad o s, y cu an d o  
por d istrac c ió n  p ro m u lga  u n a que nos cubre un poco 
la  re tirad a  y d ice no, y  rep ite  la  del c az u rro  aquel que, 
m ien tras estu v o  en ferm o , o fre c ió  un terren o  al doctor, 
V cu an d o  san ó  le d i jo  que de lirab a , y, ad em ás, no con ­

viene a  la  p o lític a?
S i  y o  fu e ra  presiden te, le d ir ía  a  e sta  se ñ o ra  pue> 

y a 'e s  v ie ja — : “ S e ñ o ra , y a  m e tiene usted  h asta  la  c o ­
ron illa , V no estov  d isp u esto  a  p a g a r  yo su s  g u s to s ;  no 
estoy  d isp u esto  a 'q u e  hoy d i g a ;  “ Q u iero  que un os a m i­
g o s  m ío s su b an , y hay  que h acer e s to ” , no, s e ñ o ra ;  se 
h ace lo  (¡ue n u estro s derech os d ig a n .”  ¡ A h ! S i  la  gente 
e s tu v ie ra  d isp u e sta  al com bate, la  se ñ o ra  po lítica , an tes 
de sa lir se  con su  n uevo c ap ric h o  ((¡ue d ice  pactó  e n ... 
donde fu e ra , no qu iero  dec ir el nom bre, porque no h ace 
al caso '), de im p lan tar el S e g u ro  de E n fe rm e d ad , yo. 
com o presiden te, le d ir ía :  “ S e ñ o ra  p o lít ic a ; el nuevo 
cap rich o  de u sted  le  cu esta  que p agu e  u sted  a  m is h om ­
b re s  con su e ldos no in fe r io re s  a  se is  m il p e se ta s, y si 
no, se  im p lan ta  el S e g u ro  de E n fe rm e d a d .”

P o r  si a lg u n o  al leer e sto  cree (¡ue es u n a  u top ía , yo 
le s d ig o  que no, y, c a so  de que a s i  fu e ra , yo d ig o  que 
m e dan  a sc o  todas la s  p re sid en c ias, y  que el que so la ­
m ente o sten ta  el titu lo  de presiden te  p or el títu lo , no 
cum ple con su  deber, que es el de d e ja r  de serlo .

H a y  que ser ¡iresiden te  p a ra  sac r if ic a r se  por el bien 
com ún, no p a ra  se n ta rse  en la  poltron a, y el (¡ue no s i r ­
va que se  v ay a , que d e je  la  p laza  a  o tro  <|ue dem u es­
tre  m ás v irilid ad , m ás e sp ír itu  de sacr ific io , que posea 
con d ic ion es de llev ar su s  h u estes al com bate p a ra  o b te ­

ner la  v ic to ria .
¿ Q u e  esto  no puede s e r ?  ¡A b a jo  to d as la s  A so c ia c io ­

nes, y (¡ue n os d e jen  n u estro  d in ero  en el b o ls il lo ! ¿ Q ue 
e s ta r ía m o s  p e o r ?  M e jo r  que m e jo r . L a  ley de la  c o m ­
pen sación  sa lta r la  e lla  so la . Y o , de no  e s ta r  donde de­
bem os, prefiero  que n os h un dam os m á s y  m ás, que en-
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REUNE LAS CONDÍCIOKES 
REQUISITAS POR LAS 
DIFERENTES MODALIDADES 
DEL TRATAMIENTO 
DE LA SÍFILIS

T R A T A H l E H i p  D E  A S A L T O  

T B A T A M I E M T ^ D E  P R U E B A  

T R A T A H Í E M T O  D E  S O S T E N  

H E R E O O - S Í r i L I S

SOCICTC PARUIEHME dlXnUISlOM CHIHIQOE 
^ S p e c i a ^

nAKQuu POULEK< Frérts &"USIMU du SH O M r
86,ruc Vieill# du Temple, PARIS.3?

LACTOLAXINE 
FYDAU

COMPRIMIDOS de FERMENTOS LACTICOS LAXANTES 
oon b ase  de F erm en tos L áctico s se leccion ad os, 

S a le s  b iliarias, A gar-A gar. N aftol ítaleina.

Tratamiento Biológico 
del E S TR E Ñ IM IE N TO  

del EN TER ITIS
P A D E C I M I E N T O S  d e i  H Í G A D O  

A N T I S E P S I A  G a s t r o  i n t e s t i n a l
DOSIS: 1 a 3  Comprimidos por la noche al acostarse.

3 a vende en eetuchet de 6 Tubos de 6 oomprimidote

L a b o r a t o r i o s  B iolo ' g i c o s  de A n d r é  P A R I S
F arm aciu lico  de C lase ,

E x -in tem o  \¡ l e f '  de Laboratorios de los H ospitales de P a r ts ,

4, Rué de La Motte-Picquet, PARIS {Francia),

SE ENCUENTRA EN TODAS LAS DR03IIERIAS Y FARMACIAS

D e p o s ita r io  e n  b íS P A Ñ A  
J .  Alejandro RIERA. N ápoles 1 6 6 . BARCELONA

L A B O R A T O R I O S

CAMPOS FILLOL
V A L E N C I A

LACTOBULGARINA
j El mejor desinfectante intestinal

S im b io s is  de fe rm en to s lá c t ic o s  y b ú lg a ro s  en 
m edio v e g e ta l y  al m áxim un  de  v ita lid ad

D o sis ; de  2  a  1 0  c u c h ara d a s  por d ia

E n  g a stro e n te r it is ,  tó x ic a s  d ia r re a s  e s t iv a le s ,  
in feccion es in te stin a le s, etc., e s  de  n o tab le  éxito

LACTOBULGARINA

Ayuntamiento de Madrid
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S K O D A
A U T O M O V I L  U T I L I T A R I O  P O P U L A R

Fabricado por los Establecim ientos 
S K O D A ,  de C becoeslovaíju ia

D o c t o r ,  e s t e  e s  s u  c o c h e
P A T E N T E  8 H P  P A R A  M E D IC O , 4o P tas S E M E S T R E

Consum o g a s o lin a , 

7 V2 litros por 100 km .
V E L O C I D A D ,

9 o  K m . p o r  bora.

C b a s s is  in d e fo r m a b le , con  tu b o  central, 
empleado únicam ente por las ¿randes marcas.

C u a t r o  r u e d a s  i n d e p e n d i e n t e s .  

C a m b i o  de  m a r c h a s  s i n c r o n i z a d o .  

C u a t r o  f r e n o s  y  f r e n o  a m a n o .  

I n s t a l a c i ó n  e l é c t r i c a  S c i n t l l a .  

E s p a c io s a s  c a r r o c e r ía s  a e r o d in á m ic a s . 

A m p lio  c o m p a rtim e n to  p a r a  m a le ta s
e n  l a  p a r t e  p o s t e r i o r .  

N eum áticos super-confort. 

E(][uipo completo.

P e s e t a s

7 . 9  0  0
E N  F R O N T E R A

D i s t r i b u i d o r  R e g i ó n  C e n t r o :

F R A N C I S C O  S A I N 2  -  N ú í i e z  d e  B a l b o a ,  3

T e l é f o n o s  5 3 9 5 3  y  6 o 5 8 9

C iAyuntamiento de Madrid



C o m o  m é d i c o  c u l t o  a d h i é r a s

E L  S I G L O  M E D I C O

tonces la ley  del derecho a v iv ir  sa ld r ía  p u jan te  y  to ­
rren cia l.

Q u edó un com pañ ero  c ierto  <lia en d em ostrarm e la 
n ecesid ad  de la  c o leg iac ió n . E s te  d ía no ha llej^ado, p e ­
ro  sí h a lleg'ado un d ía  en que se  promulgró un a ley, la 
de C oord in ac ión  S a n ita r ia — C]ue tien e deEectos, pero 
tiene v irtu d es , y  au nque no n os g u ste  a  n oso tro s, hay 
quien la  ha llam ado  “ n u estra  le y ” . P u e s  b ie n ; todos s a ­
b é is  lo que le ha su ced ido . M u ch as p lu m as h an  sa lid o  
tn  su  d e fe n sa . ¡ A h !  L o s  C o le g io s  y la  A so c iac ió n , ¿ p a ­
ra  qué s irv e n ?  S i  s irven  p a ra  que s ig a n  lo s titulare.s 
com o an tes, lan zan do su s  q u e ja s , v ien do y  su fr ie n d o  la  
trag e d ia  y , lo que no p o sa  a  nadie , t r a b a ja r  y no c o ­
b rar, a  m í m e d a r ía  a sc o  se r  presiden te  p a ra  o ír la s  
q u e ja s  y  no pod er rem ed iarlas.

S i  yo  fu e ra  presiden te, c o lo c a r ía  a  m is h om bres don ­
de deben de e s t a r ;  o d e ja r ía  de se r  presiden te, su p r i­
m iendo to d as  la s  p resid en cias.

SisiN io C respo.

P a d illa  de A b a jo  (B u r g o s ) ,  septiem bre.

V e ín tlíc in co  años de s a lv a r s á n
L a  p a la b ra  S a lv a r sá n  perten ece hoy a  todos lo s id io­

m as v iv o s  del O rbe, d e sign án d o se  con e lla  el m ed ica­
m ento cuyo descu b rim ien to  p or P a b lo  E h rlich  se  con ­
sid e ra  en ju s t ic ia  com o u n a d e  la s  m ay ores y  m ás im ­
p ortan tes co n q u ista s de la  in v estigac ió n  m édica. N o s­
o tro s. h om bres del presen te, e stam o s d em asiad o  in c li­
n ad o s a  c o n sid e rar  a  e s ta  p a lab ra , y  a  todo  lo g ran d e  y 
benéfico que d e s ig n a  y  e n c ie rra , com o un a parte  in te­
g ran te  y c a s i n atu ra l de la  c ien cia terap éu tica , y  por 
esto  nos re su lta  d if íc il com pren der y  re v iv ir  lo s tiem ­
pos, aú n  m uy cercan o s, en que no e x is t ía  el .Salvar.sán. 
E s te  p a sad o  atro z, lleno de terr ib le s  su fr im ie n to s  c a u sa ­
dos p o r  la  s ífilis , que so lam en te  en el añ o  1910 term in ó  
p a ra  siem pre , ya  que en aq u e lla  fech a  P a b lo  E h rlich  
lo g ró  fo r ja r ,  p a ra  bien de la  H u m an id ad , la  p r im era  
a rm a  v erd ad eram en te  e ficaz  y  sa lv a d o ra  con tra  el c ru e ' 
fa n ta sm a  luético . D u ran te  s ig lo s  en teros h ab ía  a so la ­
do a  todos lo s pueblos y  tod as la s  ra z a s , envenenando 
el am or, in fectan d o  con el g erm en  de  un su fr im ie n to  
in cu rable  a  inocentes n iñ os en  el se n o  m ism o del o r g a ­
n ism o m atern o , y  devoraiu lo  m illon es de se re s  h u m a­
nos en lo m e jo r  de su  v ida y  t r a s  su fr im ie n to s  in des­
crip tib les. P ab lo  E h rlich  com pren dió  en to d a  su  e sp an ­
to sa  g ran d e z a  el t r á g ic o  dom in io de  la  sífilis  y  la  total 
im poten cia de la  te rap é u tic a  de su  tiem po. A  p e sa r  de 
todo, em pren d ió  una g u e r ra  sm  cu arte l co n tra  el te r r i­
ble m al, y  no cesó  en e ste  com bate titán ico  h a sta  a lcan ­
z a r  la  v ic to r ia  que .se llam a .Salvarsán .

H a n  tran sc u rrid o  ah o ra  vein ticinco  añ o s desde que 
E h rlic h  en tregó  su  n uevo m edicam en to  a  la  H u m an idad , 
y  en estos- c in co  lu stro s  se  h a d em ostrad o  plenam ente 
que la  sífilis  ha d e jad o  de se r  el fa n ta sm a  terro rífico  que 
m a rc ab a  a  su s  v ic tim as con  un se llo  indeleble y fa t a l­
m ente m ostal. H o y  y a  no cabe  la  m enor du d a de que, 
p o r  m edio del S a lv a r sá n  o de su s  descend ien tes p e r fe c ­
c ion ad os, el N e o sa lv a r sá n  y  el S o lu sa lv a r sá n , lo g ram o s 
c u ra r  la  in fección  lu ética , con la  so la  condición  de que 
el a tacad o  acu d a  lo  m ás precozm en te  posib le  a  la  con ­
su lta  del m édico.

S e n a  necio  qu erer o b je ta r  que este  m edicam en to  no

ha con segu ido  h acer d e sap are ce r  de la  T ie r r a  la s  a fe c ­
c ion es sifilíticas.

D e  ello  no tien e la  cu lpa la  in capacid ad  del m édico 
o la  in su ficiente ac tiv id ad  del S a lv a r sá n , sin o  solam ente 
el descu ido , la  lig e re z a  y, m u ch as veces, la  fa lta  de sen ­
tido, de re sp o n sab ilid ad  e ig n o rn ac ia  de lo s en ferm os, 
que no se  preocupan  de la s  con secu en cias t r á g ic a s  que 
su  padecim ien to  puede ten er p a ra  o tra s  p e rso n as  que 
con viven  con ello s y p a ra  su  descenden cia. C ie rto  e s  so ­
lam ente el hecho de que, en e sto s  vein tic in co  añ os, m i­
llones d e  e x iste n c ia s  h u m an as se  h ubieran  m arch itado  
lentam ente a  c au sa  de la  sífilis  y de su s  g r a v e s  com nli- 
cacion es, si el S a lv a r sá n , el N eosa lvar.sán  o el S c lu -  
sa lv a r sá n  no hubiesen  co n se rv a d o  su s  v id a s, perm itién ­
doles recu p erar su  sa lu d  y  la plena cap ac id ad  p ara  el 
trab a jo .

L a  c ien c ia  m édica y  la H u m an id ad  en tera  contem ­
plan con ad m irac ión  y  g ra t itu d  lo s  b rillan tes re su lta ­
dos ob ten idos con  el S a lv a r sá n , el N e o sa lv a r sá n  y  el 
S o lu sa lv a r sá n  en vein ticinco  añ o s de  tratam ien to  de la  
sífilis, y recuerdan  con  ven eración  al hom bre cuyo g e ­
n io  in v e stigad o r  halló  el a rm a  eficaz que, t r a s  s ig lo s  de 
luch a im potente, ha perm itido , por fin, ven cer la  sífilis, 
una de la s  m ás terr ib le s  p la g a s  de la  H u m an id ad , cu ­
y a  p ro gre sió n  a v a sa lla d o ra  p a re c ía  fa ta l an tes del t r a s ­
cendental descu brim iento  de P a b lo  E h rlich .

L a  so lu ció n  d el p ro b le m a  de lo s  c ie g o s  
E spien >ana

C on vien e in sis t ir  u n a vez m ás en la  ú n ica  fó rm u la  
viab le  que e x is te  p a ra  re so lv er de  u n a m an era  to ta l el 
prob lem a de lo s  c ieg o s , y  conviene que in sistam o s sobre  
ella, no con  la  preten sión  de  que se a  tom ad a en cuenta, 
porque e sto  sab em os que es im posib le, s in o  só lo  én cum ­
plim iento del deber que v o lu n tariam en te  n os h em os im- 
|)uesto de e stu d ia r  y  de  d iv u lg a r  tod os los a sp ec to s re ­
lac ion ad os con la  cegu era .

E sto  si, que quede bien s e n ta d o : ah o ra  v  p a ra  siem ­
pre, la  so lu ción  del p rob lem a de los c ie g o s  de E sp a ñ a  
es sum am ente sencillo , no req u iere  g ran d e s  can tid ades 
de d in ero  ni re c u r r ir  a  c o sa s  e xcep c io n ale s ni s io u ie ra  
leyes e sp e c ia le s : e s  fac tib le  con só lo  un poco de buena 
voluntad p or p a rte  de  lo s que d ir ig e n  e s ta s  cu estion es 
y de com pren sión  y  orden  en los d ir ig id o s .

E l  de  lo s c ieg o s , com o o tro s  m uchos p rob lem as que 
tiene p lan teado s E sp a ñ a , pueden re so h 'e rse  fác ilm en te , 
pero e s  in d isp en sab le  p a ra  qu e esto  su ceda que lo s m i­
n istro s  de cu y os d ep artam en to s é sto s  dependan con oz­
can  la  m agn itu d  del p rob lem a y  su  po sib le  so lu ción , y 
desp u és ten g an  la  v^oluntad de resolvT rlo , en cargan d o  
de la  e jecu c ió n  de todos su s  d etalles a  p e rso n a s  técn i­
c a s  c a p a c ita d a s  y  e sp e c ia liz ad a s  en e s ta s  cu estion es, y 
e sto  no h a  su ced ido  n unca, ni su ced erá . L o s  m in istro s 
de In stru cc ió n  pú b lica  y  T r a b a jo  no se  en terarán  ja m á s  
de que en su s  re sp ec tiv o s d epartam en to s se  a lo ja  una 
p o sib ilid ad  de lle v ar  el b ien estar  a  m u ch as fa m ilia s  que 
hoy v iven  de un a m an era  m iserab le , ni s iq u ie ra  se  to ­
m arán  la  m o le stia  de  leer e s ta s  lín eas, que sab em os e s ­
crib im os prin cipalm en te  p a ra  c ie g o s  que no  la s  pueden 
leer y  p a ra  so rd o s  que no la s  qu ieren  e scu ch ar. P e r o  no 
im porta . E n  E sp a ñ a  ex iste n  ap ro x im ad am en te  unos 
25 .000  c ieg o s, uno por cad a  m il de' su s  h a b ita n te s ; e! 20 
p o r  100, n iñ os en edad  e s c o la r :  unos 5 .0 0 0 ; el 40  por

Cuotas de inscripción.... Congresista, ptas. 90. Pida detalles a la Secretaría general
Familiares, ptas. 40. Arrieta, 12. MADRID
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100, ad u ltos en con dicion es de t r a b a ja r :  unos lo .o o o ; 
o tro  20  por to o  de an c ian o s m ay ores de sesen ta  a ñ o s : 
unos 5.000, y  o tro s 5.000 que, perd idos en lo s h o sp ita ­
les, con e sp e ra n za s  de cu rac ió n , en a s ilo s  o v iv ien do d e s­
ah ogad am en te  a  e x p e n sas  de  su s  fa m ilia re s , no necesitan  
de la  p rotección  dcl E stad o .

E s to s  cá lcu lo s, com o se  ve, son  ap ro x im ad o s, porque 
en E sp a ñ a  to d av ía  no se  h a  hecho un cen so  de la  pob la­
c ión  de  lo s  c ie g o s  (tan  fá c il  com o  re su lta r ía  el tenerlo  
con to d a  e x ac t itu d ) , p u es só lo  con  que se  o rd en ase  por 
el M in iste rio  de la  G ob ern ación  la  in clu sión  en lo s cen ­
so s  m u n icipales de un a co lu m n a t itu lad a  “ A n o rm alid ad  
o en ferm ed ad  c ró n ic a ” , y  que se recom en d ara  a  lo s re ­
p artid o re s de e s ta s  h o ja s  la  an otación  re sp e c tiv a  en e s ­
ta colum na, p o d ría  ten erse  con  toda e x ac titu d , no só lo  
el de los .c iego s, sino  el do lo s so rd om u dos, el de los 
m u tilados, el de  lo s  tubercu losos, etc., etc., pues y a  sólo  
re s ta r ía  un tr a b a jo  de e sta d íst ic a  fác ilm en te  rea lizab le  
por el In stitu to  G e o g rá fico  C a ta s tra l y  E sta d ís t ic o .

a )  L a  ed u cac ión  de  los n iñ os c ieg o s  puede h acerse  en 
la s  e scu e la s p ú b licas, y  n ecesitan  tam bién  de la  re o rg a ­
n ización  de ocho In stitu to s  re g io n a le s , dependientes del 
M in iste rio  d e  In stru cc ió n  pú b lica  y  en c o lab o rac ió n  con 
la s  D ip u tac io n es p ro v in c ia le s y  M u n ic ip io s im portan tes, 
y  que pueden se rv ir  lo s co leg io s y  e scu e la s  que hoy ya 
ex iste n , n ad a  m ás que su b ven cion ad os, o r ien tad os y  d i­
r ig id o s  por el E stad o .

P a r a  la  ad m isió n  de lo s n iñ os c ie g o s  en la s  e scu e la s 
p ú b licas h ab r ia  que d a r  una d isp o sic ió n  oficial y  reco­
m en dar su  e jecu c ió n  a  lo s  in sp ecto res de P r im e ra  en se­
ñ an za.

b) P a r a  aten der a  lo s 10.000 trab a j.ad o re s c ie g o s  e s 
in d isp en sab le  la  creación , p o r  lo  m enos, d e  20  C a sa s  de 
T r a b a jo ,  dependientes del P a tro n a to  N ac io n a l de P r o ­
tección  de C ie g o s , en co lab orac ión  tam bién  con  la s  D ip u ­
tac ion es p ro v in c ia le s y  lo s  M u n ic ip io s en donde estén  e n ­
c lav a d a s . P a r a  o rg a n iz a r  e s ta s  C a s a s  de T r a b a jo  se  ne­
c e s ita r ía  un cap ita l de do s m illon es de  p esetas. E l P a ­
tron ato  tien e  en la  ac tu a lid ad  c e rc a  de sie te ' m illon es en 
el B an co  de E sp a ñ a . E s t a s  C a sa s  deben e s ta r  o r ie n ta ­
d a s  y d ir ig id a s  técn icam en te, pu es ,su sign o  debe se r  in­
c o rp o ra r  a  la  produ cción  a  lo s  10.000 c ie g o s  ú tile s  que 
h ay  en E sp a ñ a .

C ad a  un a de e s ta s  C a sa s  de T r a b a jo  debe tener una 
sección  e n c a rg a d a  de co lo car a  un g r a n  n ú m ero  de  c ie ­
g o s  en la  in d u str ia  p a rtic u la r , com o ob rero s y  o tro s  co ­
m o c o m isio n ista s, a fin ado res, m a sa ji s t a s ,  p ro fe so re s , 
m ú sico s, etc. P u ed e  se r  un g ra n  com plem ento p a ra  m u­
chos c ie g o s  de ap titu des d u d o sas p or su  edad , in ad ap ta­
ción  a  la s  d isc ip lin a s  del t r a b a jo , etc., el am p liar  la  ley 
ac tu al de L o te r ía s , en el sen tido  de que lo s ven vedores 
c ie g o s  in sc r ito s o qu e se puedan  in scr ib ir  en  la s  d istin ­
ta s  ad m in istrac io n es de L o te r ia s  puedan  ven der e x c lu s i­
vam en te  p a rtic ip ac io n es  de cin cu en ta cén tim os, s iem pre  
se llad a s  p or la ad m in istrac ió n  correspon d ien te , y  cuyos 
décm os e stén  d ep o sitad o s en la s  m ism as, p e rsig u ién d o ­
se  con  tod a  r ig u ro s id a d  a  lo s dem ás ven dedores de  p a r ­
tic ip ac ion es, r i f a s ,  etc., tan to  in d iv id u ales com o p or a s o ­
c iac ion es, que no son  m ás que fo co s  de in m ora lid ad es 
y  frau d es.

c) A  tod os lo s c ie g o s  an c ian o s e in ú tiles se  le.s debe 
p en sio n ar con  un a p ese ta  d ia r ia  por el P a tro n a to  N a c io ­
nal de P ro tecc ió n  de  C ie go s , o tra  p e se ta  p o r  la  D ip u ­
tac ión  prov in c ia l y  o tra  p or el M u n ic ip io  a  que c o rre s­
ponda.

C om o se  ve, la  so lu ción  del prob lem a e s  sen cilla , sin  
tener que c re a r  n ad a  n uevo ni to car  el c ielo  con  las  m a­
n o s :  só lo  con a m p lia r  un poco y  o r ie n tar m e jo r  la s  co ­
sa s  y a  e.x istentes. A h o ra  sí, h acién d olo  bien y, sobre  to ­
do, articu lan d o  y arm on izan d o  tod os lo s intere.ses y to ­
d a s  las  ac tu ac io n e s ; que n ad ie  c rea  que un so lo  in d iv i­
duo o un so lo  o rg an ism o  se b a sta  p a ra  reso lver , ni (pie 
lo que él h ace  o  pueda h acer e s suficiente, pues au n  a u ­
n án dolo  todo y  con su m ien do  los m áx im o s e s fu e r z o s  de 
tóelas la s  o rg an iza c io n es  y  de todos lo s in d iv idu os, s iem ­
pre e ste  prob lem a, com o todos lo s p rob lem as, ten d rá  su s  
f a l la s  y  su s  lag u n as.

Y , so b re  todo, e s  im presc in d ib le  ten er en cu en ta (|ue 
de lo que se  t r a ta  e s de e d u c ar  a  todos lo s n iñ os c ieg o s 
que h ay  en E sp a ñ a , de d a r  t r a b a jo  a  torios los c ieg o s 
Utiles que h ay  en n u e stra  P a tr ia  y  de p ro te g e r  a  todos 
los an c ian o s que hoy tienen que ped ir lim osn a  p a ra  po­
d e r m al v iv ir .

Y  é s ta  e s  un a m isión  y e s  un d eb er del E sta d o , y  el 
p rin cipa l resp o n sab le  de  que e lla  n o  se a  a ten d id a  deb i­
dam ente es, p rim ero , todo el C o n se jo  de M in istro s , y  
m ien tras que é ste  no .se plantee el prob lem a v tra te  de 
reso lverlo , ten d rá  un a re sp o n sab ilid ad  m oral p or no h a ­
cer, y o tra  re sp o n sab ilid ad  p or d e ja r  m al h acer.

G A C E T A  D E  LA SA L U D  P Ú B L IC A

E sta d o  san itario  de M adrid .

.•\ltura b arom étrica  m áx im a, 708: ídem  m ínim a, 704,6: 
tem p eratu ra  m áxim a, 32,2"; ídem  m ínim a, 16,8°: v ien tos 
dom in antes, N E .

E l p ro ceso  m á s  frecuente y  m á s  im portan te  du ran te  
la ú ltim a sem an a han sido  las  am ig d alitis  pu ltáceas, con 
gran  h inchazón y fiebre alta . In clu so  en p e rso n as  que 
se  hallan  en los decen ios tercero  y cu arto  y, h ab itu a l­
m ente libres de e s ta  dolencia, fueron in ten sas.

S e  reg istraro n  asim ism o  tra sto rn o s d ige stiv o s  con d ia­
rrea, pero m en os frecu en tes que los an teriores.

L o s  n iños acu saron  la s  an g in a s con frecu en cia e in­
ten sidad  m aj^ores. E n  ocasion es, los fen ó m en o s a sfíc t i­
cos deb idos al gran  vohunen de  la s  a m íg d a la s  rev istie­
ron m ucha gravedad .

C R O N I C A S
S e  d e se a  m ed ico  su stitu to . In sp e c to r  m unicipal de 

S an idad , p o ca s p reten siones. E sc r ib id : M édico  titu lar de 
Z ay as  de T o rre  (S o r ia ) .

A so c iac ió n  d e  M éd ico s de A sisten c ia  P ú b lica  D om ici­
liaria . L a s  o ficin as de e s ta  A soc iac ión  ha tra s lad ad o  
su residencia, de la p laza  de S a n ta  C ruz, a  la ca lle  de 
S an tiag o , núm . i , principal.

C osido  a l periód ico  ad ju n tam o s p ro sp ecto  de “ L a  
Q u ím ica C om ercial F a rm acéu tica , S . A . B a y e r ” , anun­
ciando cu atro  de su s  productos.

Su stitu c io n es rá p id a s : D ir ig ir se : G en eral C astañ o s, 
núm ero 7. principal derech a (S r . D . A . S .)

medlcâ n por la quinina. FlePres palúdicas, gripales, etc.
Q u i n i n í a n t i n a
D E L G A D O  R O N C O

E n  p a p e le s, de acción  e ficaz  y ag ra d ab le  de  tom ar.

Bolaños y Aguilar (S. L.). Talleres gráficos. Altamirano, 50. Madrid.
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R E C O M E N D A M O S  A  L O S  S R E S .  C O N G R E S I S T A S  L A

“ ' ^ . X C E I L . ^ "  ® '

E X C E L E N T E  C O C I N A  E S P A Ñ O L A  Y A L E M A N A

C A F É  ■ ♦  M A R I S C O S

C U B I E R T O S  Y  A  L A  C A R T A  

A L M U E R Z O S  ♦  C E N A S

PRINCIPE, N U M . 27 M A D R I D  T E L E F O N O  12730

T r a t a d o  p r á c t i c o  d e  e t i q u e t a  

--------- y  d i s t i n c i ó n  s o c i a l -----------

4  p esetas e je m p la r

P E D ID O S  A L A P A R T A D O  N U M . 1 2 1  

M A D R I D

Reemplaza con ventaja la
Digital y Digitalina

P eq u e ñ as  d o s is :  15 g o ta s  d iar ias .—D o sis  m ed ian a ; 30 g o ta s  d iar ias .

15, Bd Pastear
LABORATOIRES DEGLAUDE „  ,  „  . -  „ Muestras y José M .“ Balasch C uyas (F a rm acéu tico )

P A R I S  XV literaturas: A venida l 4  de A bril, 4 4 o .—BARCELONA
------------------------------------------------ - ^

S A N A T O R I O  N E U R O P A T I C O  ¡
Calle de Pablo Iglesias, 52 - CARABANCHEL BAJO (Madrid) - Tel. 116 C. 1  

D i r e c t o r t  D r .  G O N Z A L O  R . L A F O R A  j
Plaza de la Independencia, 8 * M A D R I D  • T eléfono l l 3 8 o  ^

S a n a to r io  con  tre s  e d ific io s  y  ja rd in e s  in d e p e n d ie n te s ; u n o  ab ie rto  para  1  

e n fe rm o s  n e rv io so s  y  o tro s  d o s  c e rrad o s p a ra  m e n ta le s, con  se p arac ió n  d e  ¡  

a m b o s  s e x o s .— T ra ta m ie n to s  m o d e r n o s .—  C u a tro  m é d ic o s ; d o s  in te rn o s, g

P ID A N S E  R E G L A M E N T O S  A L A  A D M IN IS T R A C IO N  I

n  n o  al Programa oficial vigente para OPOSITAR a las vacantes
U U m  i n o  i r ^ U I U I l L O  de Médicos titulares Inspectores Municipales de Sanidad.

4 T O M O S ,  1 . 600  p á g i n a s ,  35 p e s e t a s
C U A L Q U I E R  T O M O  S U E L T O ,  1 0  P E S E T A S  ®  P E D I D O S  A L  A P A R T A D O  N U M . 1 2 1
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H A P T I N O f p B N O i S
E  K  I I  E  7 a **

NEUMO 

GONO 

E C ZE M A  

E S T A R L O

Cultivo de neumococos y variedades de ESTREPTOCOCOS, 
GRIPE — NEUMONIA — PLEURESIA FIBRINOSA 
ANGINAS CATARRALES — OTITIS — ERISIPELA.

Blenorragia. Metritis. Pelviperitonitis. Artritis 
Orquitis. Cistitis. Prostatitis.

Curativo del Eczema agudo y crónico.

ANTIPIOGENO.—Anginas. Acné. Forunculosis. 
Antrax. Abscesos e infecciones a estáfilo.

Teoría de la inmunidad y todos los trabajos científicos publicados se remiten a los j  
Sres. Médicos que lo soliciten a M . M A R T IN  Y A Ñ E Z .-A p artad o  3 8 4 .-M adrid .. 1

Laboratorios biolóílicos D octor Julio M éndez. -  Buenos Aires.

39

A ceite V egetal y Yodo p u ro

d e l  D o c t o r  L A F A Y

A S C E N D I E N T E  r  

D E S C E N D I E N T E ”

P e r m ito  la  e x p lo r a c ió n  y  e l  e s tu d io  s o b r e  e l  
v iv o ,  s in  d o lo r  y  s in  q u e  h a y a  n in g ú n  in c id e n te  

f a s t id io s o ,  e n  la s  c a v id a d e s  m á s  n o b le s  
d e l  o r g a n ism o  n i e n  lo s  t e r r i to r io s  q u e  
h a s ta  a h o r a  h a n  p e r m a n e c id o  c e r r a d o s  
a  la s  m ir a d a s  d e  lo s  in v e s t ig a d o r e s .

Se halla en todas las buenas farmacias.
Concesionarios Generales 

para la Exportación:
Laboratoires 

ANDRE GUERBET 
& C.ie

22. rué du Landy 
Sy Ouen PARIS

S o lo  s e  ñ a  d e  a c e p t a r  e l  
p r o d u c t o  q u e  H e v e  e l  
m a r b e t e  “ A Z U L ” .

LIPIODOLl
L A F A Y

lo d o -M e til  cu p re in a , A lcanfor con ace ites 
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T E R T U L I A  M E D I C A

Investigaciones sobre la substancia 
que determina el origen y formación 

del sistema nervioso
Pon EL Dn. JOHANNET HOLTFRETER 

Del «Kaiser Wilhelm-Institut für Biologie» 
Berlin-Dahlem.

E s  sabido que las distintas partes del 
. organism o adulto se hallan en constante y 
reciproca relación, y que la persistencia 
y el norm al funcionamiento del todo es­
tán asegurados principalmente por esta 
correlación. L a s  funciones del sistem a 
nervioso y de la sangre en circulación, 
ya excitando, ya’ inhibiendo, son, sobre 
todo, las que mantienen al organism o 
en interno equilibrio. Tam bién para su 
desarrollo em brionario necesita el o rg a ­
nismo en sumo grado  de estos contca- 
puestos influjos orgánicos. D esde aue 
en el último decenio han sido sometidos

S O P A  D E  ^ G R I M A X
(S o p a  de 'B a b e a r te **}

Leche parcialmente descremada y acidlfícada 
— con la adición de Hidratos de carbono 

F ábrica y  Laboratorio de P rodactos Dietético* 
M A X  F ,  B E U L O W n Z  

\ p a r t a d o  5 9 5  M a d r i d

a  la investigación experim ental los esta­
dos m ás prim itivos del desarrollo, se 
sabe que, cuando aún no se han dife­
renciado los órganos, unas regiones del 
germ en ejercen ya sobre las otras impor­
tantísim os influjos organógenos. E stas 
investigaciones sobre el desarrollo em­
brionario prim itivo se han realizado 
principalmente b a j o  la dirección de 
H . Spem ann en los embriones de anfi­
bios, que son, hasta ahora, los m ás acce­
sibles a  la experim entación. N o  obstan­
te, estas investigaciones se han extendi­
do a  otros muchos grupos de animales.

En  este orden de cuestiones es, sobre 
todo, interesante que, por ejemplo, el sis­
tema nervioso central no se constituye 
com o órgano, si se impide que el prim iti­
vo material del embrión, presto ya  a  d ar­
le origen, entre en contacto con otra re­
gión em brionaria (la que ha de ser des­
pués m usculatura dorsal y notocorda). S i

CALCinHEinOL ALCUBERRO
P o d e ro so  an tian ém ico .

A L C A L A ,  88. — M A D Q I D

es capaz de “ autodiferenciación” , y su 
ulterior desarrollo y diferenciación es 
decidido o “ determ inado” normaln¡e.nte 
por la acción de aquellos otros m ateria­
les o tejidos que están situados debajo 
de ella. L a s  partes de la capa o región 
em brionaria externa, que no tienen de­
bajo  esta capa músculonotocordal, ori­
ginan, en general, epidermis. P ero  s ' se 
trasplantan oportunamente partes de re-

B A R D A N . O L

Esiafilococias de todas clases

antes de este critico estado se aísla aquel 
m aterial de form ación y se cultiva sepa­
radam ente en un medio artificial, no ori­
gin a ningún órgano nervioso, sino epi­
derm is. Pero si se aísla m ás tarde, al 
final de la gastrulación, origina entonces 
o jo s o cerebro, según de donde proceda 
el m aterial aislado, no obstante hallar­
se éste sin aquellas otras regiones em ­
brionarias de vecindad normal. P or tan­
to, en un estado del desarrollo suscep­
tible de exacta delimitación—durante el 
período de gastrulación— , la región ge r­
minal o  em brionaria que habrá de dar 
origen al sistem a nervioso todavia no

gión músculonotocordal a cualquier s'- 
tio de debajo de la futura epidermis, en­
tonces, en lugar de la piel, se forman 
grandes partes de un sistem a nervioso 
supernumerario. En estos casos se dice 
que hay una “ acción inductora” o “ in­
ducción” ejercida por las partes subya­
centes, que son el “ inductor” . R esalta , 
por tanto, que la división del ectodetmo 
situado en la superficie externa del em­
brión, en piel y sistem a nervioso central, 
y la ulterior subdivisión de estas regio­
nes en los diferentes anejos tegum enta­
rios, así como en órganos de los senti­
dos, cerebro, m edula espinal, etc., son 
decididas por el influjo inductor de de­
terminados órganos subyacentes, que, por 
su parte, no necesitan de ningún otro in­
ductor para su desarrollo. Com o induc­
tores de particular e intensa acción se 
comportan, según acabam os de ver, It s 
tejidos que originarán la  m usculatura 
dorsal y la  noctocorda, en contacto con 
los cuales se ha de form ar la medula es­
pinal y también los que producirán la 
m usculatura cefálica, b ajo  cuyo influjo 
tienen que form arse el cerebro y los ór­
ganos de los sentidos. O tros tejidos, co­
mo, por ejem plo, los del futuro intesti­
no del tronco, no ejercen sobre el ecto- 
dermo vecino acción inductora alguna. Se  
ha dem ostrado que no sólo las diferentes 
partes del sistem a nervioso, sino también 
otros varios órganos, deben su origen a 
procesos de inducción análogos caracte­
rizados por el contacto con otra ciase 
determ inada de tejidos. Y  asim ism o el 
desarrollo de un organism o se lleva a  
cabo gracias a esta distribución de los 
tejidos que van a form ar los futuros ór­
ganos en regiones inactivas y en otras 
de diferente capacidad inductora.

M ediante una serie de investigaciones 
hemos ido conociendo la localización de 
los inductores durante los distintos esta­
dos de desarrollo, especialmente en el 
embrión de los anfibios. A sí, conocemos

inductores, hasta hace poco nos tenía­
mos que lim itar a  suposiciones. E x is ­
tían muchos datos en favor de que los 
estím ulos fuesen determinadas substan­
cias químicas, que se difundirían de unas 
células a  otras, originando de este modo 
el m aterial de reacción para las diferen­
ciaciones específicas de tejidos. Tam bién 
se pensó en fenómenos eléctricos o en 
radiaciones. A hora bien : nuevos expe­
rimentos de H . Spemann han dem ostrado 
ya con bastante seguridad que la capa­
cidad inductora no está necesariamente 
unida a  la estructura intacta del tej;do, 
ni siquiera a  la célula intacta, ya que 
ha conseguido producir inducciones con 
inductores triturados mecánicamente. 
-Aún m ás importante es que también ha 
logrado obtener inducciones de extrem a 
intensidad mediante porciones de ger­
men completamente muertas.

E n  este experimento las regiones ger­
minales o em brionarias reconocidas co-

»"iis6iiiii!ii GiorAgeno Lumen
M u e stra s  g ra tis .

C en tro  F arm acéu tico  Jien en se . 
A p artad o  2 2 .— Ja é n

mo capaces en estado vivo de producir 
inducciones fueron calentadas hasta ioc°, 
o m atadas por congelación o desecación. 
D espués de trasplantadas como de cos­
tumbre debajo  de la futura epidermis de 
un embrión vivo, estos trozos muertos 
provocaron volum inosas y profundas 
transform aciones, en todo coincidentes 
con los efectos de los inductores vivos. 
D e esta m anera fueron inducidas placas 
medulares típicas, que luego se diferen­
ciaron en form aciones como cerebros g i­
gantescos que en varios casos fueron 
acom pañadas de típicos o jo s, de fosetas 
olfatorias y de balancines externos. M as 
raram ente se han podido conseguir aná­
logas inducciones de tej ido nervif so 
cuando, en vez de estas partes que en 
estado vivo tienen capacidad de induc­
ción, se han trasplantado, después de 
m atadas, otras regiones em brionarias 
como, por ejemplo, la pared abdominal.

l o d u r o s  B e r n
puros* N o provocan lODISM O. Fabricación 

nacional.

el momento en que comienza y en el que 
cesa su acción ; conocemos también sus 
acciones especificas. En  cuanto al medio 
gracias al cual ejercen su acción los

o células vitelinas sueltas, y aun partes 
del huevo no segmentado, que en estado 
vivo carecen de capacidad inductora, las 
cuales, por tanto, no han adquirido la 
ción, se han trasplantado, después de 
m uertas, fenómeno por ahora difícilmen­
te explicable.

E stos resultados experim entales indi­
can en todo caso que en los procesos 
de inducción, tan im portantes, del desa­
rrollo norm al nos encontramos ante cau­
sas relativamente sencillas.

De otros experim entos se desprende 
que estas causas son principalmente 
—cuando no exclusivam ente— de natura-
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leza química. S i se extirpa una parte 
de la futura epidermis y se la cultiva 
aislada en disolución fisiológica de sal, 
se form a la consiguiente epiderm is; pero 
si, por el contrario, se la cultiva en el 
humor de la cavidad abdominal de la r­
vas adelantadas de anfibios, produce, en 
gran  parte de los casos, tejido nervioso. 
Según esto, en el humor de la cavidad 
abdominal tienen que ex istir  aquellas 
substancias determinantes que se encuen­
tran también en las porciones de embrión 
m atadas. Tam bién se pueden coloca'- e s­
tos trozos aislados de la futura epider­
mis sobre partes m uertas del embrión, de 
cualquier procedencia, y por este simple 
contacto se obtiene siempre tejido nervio­
so. E l que la difusión de las supuestas 
substancias inductoras está localizado lo 
prueba el que la transform ación en te­
jido nervioso se produce sólo en los tio- 
zos colocados realmente encima del in­
ductor muerto, pero no en aquellos otros 
que están situados sólo en las proxim ida­
des del mismo.

¿D e  qué índole son estos influjos de­
terminantes del desarrollo ? S e  ha podido 
com probar que los inductores son acti­
vos no sólo en la especie, sino que tam ­
bién ejercen su acción sobre tejidos e x ­
traños. S i se trasplanta, por ejemplo, un 
trozo de ectodermo de rana, que norm al­
mente habría de dar la piel de la pared 
abdominal, sobre los órganos cefálicos

ganos supernum erarios, que continuaron 
su desarrollo hasta alcanzar una est"i;c- 
tura completamente típica y capac-dad 
funcional. D e este modo fueron implan­
tadas las distintas partes del cuerpo de 
casi todas las clases de anim ales, con

[MIIBDi (I iijo i pioaníe

A  R  A  C  H  O  L
C u r a  Elrzemas, E rup­
ciones y  Enferm edades 
R e b e ld e s  de l a  P ie l .

subyacentes de un embrión de salam an­
dra, el trozo, conforme a su nueva si­
tuación, es inducido en cerebro y ó rga­
nos de los sentidos. L a  sensibilidad al 
excitante de especie extraña existe, por 
consiguiente, pero la reacción tiene lugar 
sólo del modo que permite el m aterial he­
reditariam ente determinado, esto es, el 
cerebro inducido no será cerebro de sa ­
lam andra. sino cerebro de rana. D e aná­
loga manera W addington ha comproíia- 
do estas relaciones entre el ectodermo 
del pollo y los inductores trasplantados 
de embriones de pato.

N uevos experim entos llevados a  cabo 
sistem áticam ente han dem ostrado que la 
capacidad inductora no existe- sólo en 
los inductores determinantes del desarro­
llo normal, sino que de un modo comple­
tamente general está localizada en los 
órganos de los anim ales, incluso en los 
anim ales completamente desarrollados, 
donde ya no puede actuar nunca. L a  
comprobación de esto  se obtuvo cuando 
fueron cultivados debajo de la futura 
piel abdominal de una gástru la  de anfi­
bio trozos cualesquiera de órganos de 
cualesquiera animales. S i el implantado 
posee capacidad de inducción, entonces 
se desarrolla el ectodermo huésped veci­
no, en lugar de piel, en tejido nervioso; 
se produjeron en el abdomen cerebros, 
o jos, vesículas óticas, colas y otros hr-

resultados casi siem pre positivos. A sí, 
por ejem plo, pequeños trocitos de ó rga­
nos de gasterósteo, de lagarto, de ave, 
de ratón, trasplantados a  un embrión 
de salam andra, indujeron al desarrollo 
de grandes órganos nerviosos. A l pa­
recer, resultaron eficaces, sin excepción, 
todos los órganos de aquellos animales, 
particularm ente el hígado, riñones, tiroi­
des, suprarrenales; pero también otios 
órganos, por ejemplo, m úsculos, cere­
bro, retina, testículos, ovarios, bazo, te­
jido adiposo. Luego se ensayó la capaci­
dad de los órganos de anim ales inferio­
res. Tam bién estos órganos produjeron 
inducciones, pero, en general, con una 
intensidad mucho menor que la de los ór­
ganos de los anim ales superiores. Se  
consiguió, sin em bargo, con partes de 
cestodes, de caracoles, de cangrejos e 
insectos provocar la form ación de ó rga­
nos nerviosos supernum erarios en el 
cuerpo de los anfibios. Finalm ente, lo 
que después de todo esto resultaba ya 
m aravilloso, se consiguieron extensas in­
ducciones con trozos de trasplantadoT de 
vidad y calentados una hora a i8o" la 
un cadáver hum ano; por ejem plo, hí­
gado, cerebro, riñón y  lengua.

A hora bien, ¿estriba la actividad de 
todos estos diferentes inductores en que 
todos ellos actúan con el mismo medio, 
por ejem plo, una substancia química que 
provoca la form ación de tejido nervioso? 
D esde hace tiempo conocemos substan­
cias análogas, los hormones, y  sabem.ijs 
que su presencia determina el crecimien­
to, la form ación y la función de los ór­
ganos. H abía, pues, que dem ostrar la 
naturaleza química de estos hipotéticos 
medios de inducción. Con este objeto se 
ensayó la resistencia de los inductores

SOLUCIOH HEICHEIIBACH
B A L S A M I C A , C O N  T I O C O L ,  
B E N Z O A T O  S O D I C O  Y  D IO -  

N I N A

J . D O M I N G O  C H U R T Ó
C. L ib e rtad , 14.— B A R C E L O N A

ante las acciones mecánicas, térm icas y 
químicas.

Pronto se vió que la actividad de los 
inductores no está necesariamente unida 
a su estado vivo. Pues también partes 
de un órgano uno o dos días después de 
m uertas o  desecadas a la tem pcnitura 
del laboratorio son todavía capaces de 
producir inducciones. L os inductores 
también fueron som etidos al calentamien­
to, y se vió que pueden resistir durante

varias horas el calor seco de 60°. D es­
pués de m edia hora a  150° pierden acti- 
actividad queda completamente extin ­
guida. D e esto se desprende que en la in­
ducción actúan efectivamente determina­
das substancias destruibles y no estím u­
los puramente mecánicos del implantado 
como resulta también de otros experi­
mentos. S i  se implantan productos ve­
getales, como almidón de patata y harina 
o cera, agar, carbón, no se produce nin­
guna reacción.

L a  resistencia a l calor fué también 
investigada por vía húmeda. L a  perm a­
nencia en agua a 6o“, 80° y 100° no per­
judica la actividad de estas substancias. 
Aun después de una cocción de una ho­
ra, inducen tod av ía ; pero después de una 
cocción m ás larga , van siendo menos 
activos y al cabo de hora y media han 
perdido su actividad. L a  congelación pa­
rece que les perjudica poco.

L o s esfuerzos siguientes se dirigieron 
a  separar estas substancias en cuestión 
de los dem ás componentes celulares. Se  
obtuvieron extractos. Como para la pie- 
paración de los inductores de la g á s­
trula de los anfibios habría que sac-i- 
ficar cantidades enormes de embriones 
a causa de su pequeñez, resultó feliz c ir­
cunstancia el que se pueden obtener ex ­
tractos muy activos de los órganos an­
tes citados, fáciles de procurárselos en

B E N Z O F O R M I N A
P R O D U C E  F O R M O L  

Y  D E S I N F E C T A  O R G A N I S M O

abundancia, de anim ales adultos. Se  
prensó un hígado de ternera, y el jugo , 
por centrifugación, fué liberado de sus 
componentes sólidos, y coagulándolo por 
el calor e implantando la substancia se- 
m isólida así obtenida, produjo también 
la inducción de órganos nerviosos.

Aquí principia el trabajo  del quími­
co, para el que ya se ha dejado muy pre­
parado el camino. S e  vió que la snbitan- 
cia en cuestión no parece muy soluble 
en alcohol, ya que porciones de embrio­
nes conservadas durante seis meses en 
alcohol indujeron muy intensamente, aun 
después de haber pasado por xilol y ha­
ber sido penetradas por parafina líqui­
da. Tam bién conservan estas substancias 
su actividad en una solución muy coni'cn- 
trada de ácido clorhídrico. P o r el con­
trario, resultaron solubles en el éter, lo 
que ha sido experim entado sim ultánea­
mente p o r  W addington-Needham  y 
por mí.

Sería  imprudente adelantar ya  desde 
ahora hipótesis acerca de la naturaleza 
química de las substancias inductoras o 
de las condiciones físicas de su activa­
ción, tanto m ás cuanto que es de esperar 
que en un futuro m ás o menos próxim o 
nos hallarem os en posesión de una base 
e.xperimental m ás amplia.

(De Investigación y Progreso.)
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Clones a l d ía  (h ip o d é rm ic a s)  de  200  cen tím etro s c iíb icos 
c ad a  u n a (c o n tra  la  in fecc ió n  p u e rp e ra l) .

In h a lac io n es (con  un fr a sc o  lav ad o r ) y  fu m igac io n e s  
(quem an do u n a m ezcla  de  esen c ia  de trem en tin a y  b re a ) .

A l e x te r io r ;  d iv e rso s  lin im en tos (especia lm en te  el 
b á lsam o  de F io rav e n ti, que con tien e 20  g ram o s  de t re ­
m entina en 100 g ra m o s) .

B a ñ o s  (100  g ram o s  de e sen cia  p a ra  un b a ñ o ; em u l­
sió n e se ).

In y ecc ion es in trau te r in a s  y  v a g in a le s : en cad a  litro  de 
a g u a  h erv id a , d o s  cu ch arad as  de la s  de  so p a  de un a 
em ulsión  que co n ten g a  un te rc io  de esen c ia  de tre ­
m entina.

F a rm a c o p e a s  e x t ra n je ra s .— E n  E sp a ñ a , la s  p íld o ra s 
oficin ales co n tien en ; trem en tin a, 10 cen tig ram o s, y  m a g ­
n e sia  h id ra tad a , 13 cen tig ram o s.

In com p atib ilid ad es.— L a  esen cia  de trem en tin a n o  d e ­
be m ezc larse  con  la  tin tu ra  de  y o d o ; los dos productos 
se  descom ponen y  fo rm an  un exp lo sivo .

B a ñ o  ;

E m u lsió n  acu o sa  de  jab ó n  j  
n e gro  ......................................... \ a a  100 a  300 g r .

E se n c ia  de tre m e n tin a ..........  \

A g íte se  y  v ié r ta se  en un b añ o  m uy calien te .— R e u ­
m atism o (especia lm en te  b le n o r rá g ic o ) .

E m u ls ió n ;

E se n c ia  de tre m e n tin a .................................  300 cc.
A g u a  e ste r iliz a d a .............................................. 600 —
T in tu ra  de  leño de P a n a m á .......................  5 g r .

H . S .  A . u n a em u lsión .— A g íte se  a l em plearla .— D o s 
c u c h ara d a s  de la s  de so p a  p o r  c ad a  litro  de  a g u a  h erv i­
da, p a ra  in yeccion es in trau terin as y  v a g in a le s .— In fe c ­
ción pu erpera l.

i-) (/) (U
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C o m p o sic ió n ; L a  trem en tin a es u n a ó leorre sin a , de la 
cual, d isecán d o la  por d estilac ión , se  obtiene un aceite  
e sen cial, la  e sen c ia  de trem en tin a, y  una re s in a , la  co lo ­
fon ia .

E se n c ia  de trem entina.— E s  el p r in c ip io  a c t iv o ; líq u i­
do in coloro , de o lo r fu e rte  y  sab o r  acre.

E s  in so luble en el a g u a  y  so luble  en el alcohol, en el 
é ter y  en lo s aceites.

E x p u e s ta  a l a ire  y  a  la  lu z  ozon iza  el o x íge n o , p ro ­
piedad  que aú n  co n serv a  desp u és de in g e rid a  y  e lim in a­
da al a ire  libre.

A c c ió n  f is io ló g ic a .— V a lo r  an tisé p tic o ; m oderado , im ­
portan te  so lo  p a ra  el b acilo  de  K le b s  y  el estrep tococo .

L a  trem en tin a e s  m á s bien p a ra sit ic id a .

A p licac io n es e x t e r n a s ; L a  e sen c ia  ir r ita  v ivam en te  la  
piel y , con  m uch a m ás en e rg ía , la s  m u co sa s. E n  f r ic ­
c ion es en la  piel p rovoca un a sen sac ió n  de ard o r  y  v e ­
sicación .

A b so rc ió n ; S e  ab so rb e  p or la  piel, pero m ás e sp ec ia l­
m ente p or la s  m u cosas, com o la  re sp ira to r ia  (in h a lac io ­
n es) y  la  d ig e s t iv a  ( in g e stió n ).

L a s  in yeccion es h ip od érm icas provocan  una in ten sa 
d iap ed esis  y , p o r  ú ltim o, la  fo rm ac ió n  de ab sce so s.

E lim in a c ió n ; S e  e lim in a prin cipalm en te  p o r la  o rin a 
(que tom a o lor a  v io le ta s ) , p ero  tam bién  por lo s pulm o­
nes y  p or el sudor.

A p ara to  d ig e s t iv o ; S o b re  la  m u cosa  bu cal, h iperem ia 
sa liv a l, p rim ero , y  despu és, ru bicun dez y  sequedad.

E n  el e stó m ago , u n a c o rta  can tid ad  de trem en tin a d e ­
term in a so lam en te un a q u em adu ra p a s a je r a ; una d o sis  
m ás e le v ad a  produce un a q u em adu ra m ás in ten sa, dolo­
re s, n áu se a s  y  vóm ito s, y  despu és có licos, m eteorism o y 
d iarrea .

L a  trem en tin a  e x c ita  la  secreció n  b ilia r  y  e je rc e  una 
acción  d iso lven te  sob re  lo s  cálcu los.
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A p ara to  r e sp ir a to r io : A l e lim in arse  por los pulm ones 
la  trem en tin a, au m enta y  flu id ifica la s  secrecion es.

A d em ás, e je rc e  un a acción  an tisép tica  loca !, a! m is­
m o tiem po d ire c ta  y secu n d aria , por la  acción  ozon i­
zante.

S is te m a  n e rv io so : U n a d o sis  a lg o  e levada determ in a 
un e stad o  de em botam iento y  de lax itu d . L a  inhalación  
p ro lo n gad a  produce c e fa le a  y  v é rtigo s.

V ía s  u r in a r ia s :  A cción  an tisé p tica  y ligeram en te  d iu ­
rética .

P e ro  si la  d o sis  e s ex c e siv a , determ in a o lig u r ia , a l­
b u m in u ria  y  h em atu ria.

S e c re c io n e s : L o  m ism o que la s  secrec io n es pu lm on ar 
y  b ilia r , la  secreció n  su d o ra l tam bién  au m enta r o r  la 
trem en tin a, y  puede se r  e a u sa  de eritem as.

T o leran c ia , to x ic id ad .— L a s  d o s is  terap éu tica s sólo 
se  to leran  cuan do van  m uy fra c io n a d as  y  ad m in istrad as  
con un líq u id o  que im pida la  acción  c áu st ica  sob re  el 
e stó m ago .

L a  to x ic id ad  se  c a rac te r iz a  sobre  todo por la  g a s tr o ­
en teritis  y  lo s  tra sto rn o s u r in a rio s  in d icados, que pueden 
lle g a r  h a sta  la  a n u r ia ; ad em ás, el pulso  se  ace le ra  y  los 
m ovim ien tos re sp ira to rio s  son m á s lentos.

A p lic a c io n e s  te rap éu tica s  e in d icac io n es.— T. Ai inte­
r io r  se  p re scr ib e  com o  b a lsá m ic a :

íí) E n  la s  b ron qu tis, en el período  de declinación , o 
en la s  c ró n icas; en la s  b ron qu itis fé tid a s , en la  g a n g r e ­
na pu lm on ar' y  en la  tu b ercu lo sis  pu lm onar.

E l e fec to  útil del m edicam en to  es la  fa c ilid ad  en la  
e .xpecto rac ión ; ad em ás, la  trem en tin a tien de a  e je rc e r  
un a acc ión  cu ra tiv a  sob re  la s  m u cosas.

b) E n  la s  en ferm ed ad es de la s  v ía s  u r in a r ia s  que 
a tacan  al ap ara to  de excrec ió n  y, m á s especia lm en te , en 
los e stad o s crón ico s acom p añ ad os de p u ru le n c ia : p ie li­
tis , u re tritis . c ist itis .
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P e ro  es m ás bien n ociva  en la s  le sio n es del parén qui- 
ina renal.

c ) E n  lo s có lico s h ep ático s y  en la  co lec istitis .
d ) C om o an tih e lm ín tica  (e specia lm en te  p a ra  los 

o x iu ro s ) .

reu m atism o y  la s  n e u ra lg ia s  (so b re  to ­
do  la  c iá t ic a ) , sin  p e r ju ic io  de la s  ap licac io n es e x tern as.

/ )  E je r c e  c ier ta  acc ió n  h em o stá tica , p o r lo  cu al se 
em plea a so c ia d a  a  o tro s m ed icam en tos c o n tra  la s  m e- 
t ro r ra g ia s , la s  h em optisis y la s  h em atu rias (a  c o rta s  d o ­
s is  en este  ú ltim o c a so ) .

g )  F in alm en te , la  trem en tin a ozon izad a  (d e sp u és de 
e xp u esta  al a ire  en g r a n  su p erfic ie) e s  un an tídoto  del 
fó s fo ro .

hy In yeccion es h ip od érm icas de su ero  trem en tin ado 
(a l I  por 2 00) c o n tra  la  in fecc ió n  pu erpera l declarada .

I I .  A l e x te r io r  se  em plea en fricc io n e s  (d iv e rso s  li­
n im en to s), com o rev u lsiv o  local co n tra  lo s do lores reu ­
m ático s, n e u ra lg ia s , p leu rod in ia s, pequ eños fc<'os de 
p leu ritis , etc.

E n  in yeccion es in trau terin as y  v a g in a le s , em u lsion a­
d a  con la  m ad era  de P a n a in á , .se em plea la  e sen c ia  de  t r e ­
m entina com o tratam ien to  p ro filáctico , y  h a s ta  c u ra ti­
vo, de la  in fecc ión  pu erpera l de estrep tococos.

M o d o s de ad m in istrac ió n  y  d o sis .— A l in te r io r : e sen ­
c ia  de trem en tin a pu rificad a, de  uno a  c u atro  g ram o s  al 
d ía, en c áp su la s  de  25 cen tig ram o s, que se  tom an con 
un líqu ido  caliente.

J a r a b e  de trem en tin a (a l i , t o ) :  de 50 a  100 g ram o s  
al d ía .

T rem en tin a  c o c id a : d e  1,50 a  tre s  g ra m o s  al d ía  en 
p íld o ra s  (de 30 c e n tig ram o s), y  p íld o ra s  de trem en tin a 
pu rificad a  del C ódex , de 20 c e n tig ram o s u n a : de cu atro  
a 12 a l d ía.

S u e ro  tren ien tin ado a l i p or 2 0 0 : dos o tre s  inyec-
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P A R A  A M B O S  S E X O S ,  C O N
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S E P A R A C O N  A B S O L U T A  

Cuatro janiioes exteriores e independientes con vistas al campo. Rodeado de pinar y terrenos propios 
en extensión de 300 hectáreas, con dos granjas de labor, varias huertas y hoteles independientes.

T R A T A M I E N T O S  M O D E R N O S  ♦  C U A T R O  M É D I C O S  I N T E R N O S  

D i r e c t o r :  J A I M E  E S Q U E R D O  S A E Z

I N F O R M E S .- M A D R I D .  . . A l f o n s o  X I ,  
T e lé fon o  l6 9 6 z

S A N A T O R I O j Carabanchel Alto 
* Teléfono 20

I  J in íía sm á iío o  p o ó & ro so
I  REIEOIO EFICAZ CORTRA LOS CATARROS DRORQUIALES M

i J A R A B E - M E D I N A  I
I D E  Q U E B R A C H O  |
s  M éd ico s d istin gu id o s y  lo s  p rin cipa les p erió d ico s s  
J  p ro fesion a le s de M ad rid : “ E l  S ig lo  M éd ico” , la  J  
p  “ R e v ista  de  M edicin a y  C iru g ía  P rá c t ic a ” , “ E l  G e- J  
J  n io M éd ico” , “ E l  D ia rio  M éd ico  F a rm a c éu tic o ” , J  
p  “ E l  Ju ra d o  M éd ico  F arm a c éu tic o ” , la  “ R e v is ta  de  s  
s  C ien cias M éd icas de  B a rc e lo n a”  y  la  “ R e v is ta  M é- M 
J  d ico -F arm acéu tica  de  A r a g ó n ” , recom ien dan  en J  
J  la rg o s  y  e n co m iástico s ar tícu lo s el J A R A B E - M E -  g  
g  D I N A  D E  Q U E B R A C H O  com o el ú ltim o rem e- g  
=  d io  de  la  M edicin a m odern a p a ra  com b atir el A S -  • 
I  M A , D I S N E A  y  lo s  C A T A R R O S  C R O N I C O S , i  
s  haciendo c e sa r  la  F A T I G A  y  producien do U N A  M 
I  S U A V E  E X P E C T O R A C I O N .  1

g  P R E C I O : 6 ,5 o  pesetaa frasco g
s  D E P O S I T O  C E N T R A L :  S r . M edin a, S erran o , g  
g  n ú m ero  36, M adrid , y  al P O R  M E N O R , en la s  g  
g  prin cipa les fa rm ac ia s  de  E sp a ñ a  y  A m érica. g

l̂!llllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllllUilllllllllllll̂ lllll!̂ llllllildll!ill̂ l!llllllllllllllllllllllll̂ ^

¿ T i e n e  u s t e d  l a  c o l e c c i ó n

d e  y i o n o ¿ r a f í a s  e d i t a d a s  p o r

E L  S I G L O  M É D I C O ?

íN o ?  Paca lia^a inm ediatam ente sn  
pedido y  n an ea ae arrepentirá de ello .

E l  m e j o r  l i b r o  d e l  

i l u s t r e  d o c t o r

D o n  M a n u e l  

M artin  Salazar
Ex Director general 

de Sanidad, Acadé* 
mico de la Nacional 

de Medicina, etc.

es 50 o b r a  s o b r e  

h i g i e n e

IflDIUniDAO
(Con un folleto del
Dr. MARAÑON)

2 0  PESETAS 

EJEMPLAR, LIBRE 

DE GASTOS

PEDIDOS AL 

A PA R T A D O  121 

•M A n  R I D

C ara el d o lrr 4 c cüóantcA  
addcz. dispepsia, vúariloi^ 
f i a n t u  ca  Bifloc y adakoik 
fflatKdfla y d k tra  del c e a -  
mago; toBÚca, a y a d i a  tac 
digestiones y abrá d  apcM 
to, siendo BtiüsiBw ca nao 
p a n  todas la s  a o k s t ia a  d d

E S T Ó M A G O  •  

I N T E S T I H O S

TM m toaran-Mi Mra • ira
n tota un If Gfftai larra M4U in

ANALISIS
de orinas, esputos, leches, 

sangre, aguas, etc.

L aboratorio  del Dr. E. ORTEGA
Sucesor del DR. CALDERON 

Carretas. 14.-Madrid 
F U N D A D O  E N  1 8 6 6
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L A B O R A T O R I O  F A R M A C E U T I C O  

PONS, MORENO Y 0 .‘
D i r e c t o r  D .  B E R N A R D O  M O R A L E S

BURJASOT (E S P A Ñ A )

T o s  ferina de  lo s  niños. T o s  crón ica  y rebelde  de  lo s  ad u lto s . Infalible e 
inofensivo.

A g e n t e s  e x c l u s i v o s ,  J .  U R IA C H  Y  C .“ , S .  A . — B a r c e l o n a .

(E L IX IR  E  IN Y E C T A B L E )
M edicación  d in am ófora  y regen erad ora  de  lo s  e s ta d o s  c o n su n tiv o s. A b a se  
de  fó sfo ro , arrh en al, n u cle in ato  de  s o s a  y estricn in a.

(IN Y E C T A B L E )

In su stitu ib le  en la te rap éu tic a  de  la s  e n ferm ed ad es in fe c c io sa s . E stim u lan te  
gen era l de  la s  d e fe n sa s  o rg án ic a s  a  b a s e  de  co le ste r in a , gom eno l, a lcan for 
y estricn in a.

(S O L U C IO N  E  IN Y E C T A B L E )
P re p arad o  cardio-tón ico  y d iu rético  a  b a s e  d e  tin tu ra s a lc o h ó lic a s  d e c o lo ra d a s  
y v a lo ra d a s  de  d ig ita l, e s tro fa n tu s  y e sc ila .

(IN Y E C T A B L E )

T ra tam ie n to  b ism ú tico  de  la s  e sp iro q u ito s is  en to d a s  s u s  fo rm as y m an ife s­
tac io n es . P erfec tam en te  to lerab le .

A L  P E D I R  M U E S T R A S  IN D Iq U E S E  E S T A  R E V I S T A  Y  E S T A C I Ó N  D E L  F E R R O C A R R I L

Jarahe Beba

Telradlnamo
Sepiicemioi

Eusisioiina
nioiaaao

P A B R I C A C I O I  
N A C I O N A I

FO R M A  C O M E R C IA L

•
COMPRIMIDOS: 0,01 gr. de 

Teboícin. * Frasco de 20 

comprimidos

AMPOLLAS: Solución esterílixo- 

do ol 2 % ( 1 c. c. contiene 

0,02 de Tebaicin),

Coja de 3 ompolios de 1 ,1 c. c.

» » 6 > > 1 .1 c.c.

* » 12 » < 1,1 c. c.

Agentei «xclusivot poro EipoAe:

Nijos de Honorio Riesgo, S. A.
Ctlli MIIII.7. • Ifiridi 12111. ■ NUlll

\

J E B A I C I h

P O D E R O S O  C A L M A N T E
A N A L G É S IC O  -A N T IE S P A S M Ó D IC O  -  E N É R G IC O

^  C o n t i e n e  l a  t o t a l i d a i J  (d e  l o s  a l c a l o i d e s

d e l  O p i o  e n  f o r m a  d e  c l a r u r a s  s a l u b l é s  

y  p u r a s ,  e n  l a  m i s m a  p r a p a r c i ó n  q u e  s e  

e n c u e n t r a n  e n  e l  O p i a ,  p e r a  c a n  l a  v e n ­

t a j a  d e  t e n e r  s i e m p r e  u n a  c a m p a s i c i ó n  

c a n s t a n t e .

Tioaal£ato coilico anKidro o l^ten id io  por procedimiento 
original ♦  E m pleo por vía  in tram ascular o intravenosa

D O S IS : 1 ." 0 , 0 5  — 2 .“ 0 , 1 5  — 3 .“ 0 , 3 0  — 4 .” 0 , 4 5  -  5 ." 0 , 6 0  gram o s.

BolaKos y Agilitar (S. L.). Talleres g r iñ e o » . AlUmIrano, 5». Madrid.
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